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RESUMO

Reunir informagdes referentes aos riscos do uso de contraceptivos hormonais por
adolescentes. Revisdo integrativa da literatura cientifica dos ultimos 10 anos. Incluidos
os estudos sobre uso de anticoncepcional por adolescentes e os riscos associados.

» o«

Estratégia de busca baseou-se na combinagéo dos descritores “adolescente”, “salde do
adolescente”, “anticoncepgao”, “fatores de risco” e “efeitos adversos” e seus respectivos
mesh terms resultando em 73 artigos. Aplicando-se critérios de excluséo, restaram
22 artigos que foram analisados e agrupados em quadros. A literatura nacional e
internacional menciona os métodos contraceptivos hormonais como seguros para uso
por adolescentes porém ressaltam riscos cardiovasculares, alteragdes em gestacdes
futuras e prejuizos ao sistema osteomuscular observados nas amostras estudadas, entre
outros. A utilizagéo de contracepgéo hormonal em adolescentes necessita de atengéo
e manejo cuidadoso para avaliagdo dos riscos e beneficios. Mais estudos abordando
essa tematica devem ser realizados para melhor esclarecimento sobre o assunto.
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ABSTRACT

To gather information related to the risks of the use of hormonal contraceptives by teenagers.
An integrative review of the scientific literature of the past 10 years. Studies investigating
the use of contraceptives by teenagers and the associated risks were included. Search
strategy was based on the combination of descriptors “teen”, “teen health”, “contraception”,
“risk factors” and “adverse effects” and their respective mesh terms, resulting in 73 articles.
After exclusion criteria were applied, 22 articles remained to be analyzed, and their data
were grouped into charts. The national and international literatures consider hormonal
contraceptive methods to be safe for use by teenagers, but mention cardiovascular risks,
changes in future pregnancies and damages to the musculoskeletal system, among others,
as potential complications observed in the samples. The use of hormonal contraception
in adolescents requires attention and careful management to assess risks and benefits.
Further studies should be conducted to clarify this topic.
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Dados da Organizagdo Mundial da Saude (OMS) referem a adolescéncia
como o periodo de vida entre 10 e 19 anos. Compreende uma etapa de transigéo
entre a infancia e fase adulta do individuo, momento caracterizado por impulsos
de desenvolvimento fisico, mental, emocional, social e sexual. Estimativas
atuais projetam uma populagao adolescente de 1,2 milhdes em nivel mundial’.

A sexualidade esta presente na vida dos adolescentes, cada vez mais
precocemente. E importante e garantido aos adolescentes o direito de acesso
a informagdes, educagéo e acesso aos métodos contraceptivos, bem como
participagdo ativa na escolha do método de prote¢do, sendo garantido o acesso
desses jovens ao sistema de saude para orientacdo de tais medidas?® estando
inclusive orientado pela OMS' que os governos estruturem atendimento de
(@) |

http://seer.ufrgs.br/hcpa ISSN 2357-9730

Clin Biomed Res. 2019;39(1):75-84

1 Programa de Pés-graduagéo em
Saude e Desenvolvimento Humano,
Universidade La Salle (UNILASALLE).
Canoas, RS, Brasil.

2 Faculdade de Enfermagem,
Universidade Luterana do Brasil
(ULBRA). Gravatai, RS, Brasil.

3 Unidade de Internacao Clinica, Hospital
de Clinicas de Porto Alegre (HCPA).
Porto Alegre, RS, Brasil.

Autor correspondente:

Andressa Souza
andressasz@gmail.com
Universidade La Salle (UNILASALLE)
Av. Vitor Barreto, 2288.

92010-000, Canoas, RS, Brasil.

75



Cardoso et al.

qualidade a essa populacdo. A relevancia dessa
informacao torna-se ainda maior ao se considerar que
as complicacdes decorrentes de gestacéo e parto em
adolescentes sdo a segunda maior causa de morte
entre meninas nessa faixa etaria’. A importancia
dos anticoncepcionais é inegavel, visto a diminuigdo
significativa das taxas de mortalidade materna nos
paises em desenvolvimento, somente pela redugao
das gestacdes ndo desejadas*. Apesar de benéfico
no ponto de vista dos indicadores de mortalidade
materna, o uso de anticoncepcionais hormonais esta
associado a riscos que devem ser considerados no
momento da sua escolha®.

Aprescricdo de anticoncepcionais € um ato médico
que deve ser avaliado criteriosamente, sobretudo em
menores de 14 anos. Deve-se avaliar ocorréncia de
violéncia sexual e documentar a adog¢ao do método
escolhido em conjunto com a paciente. A orientagao
€ de que a maioria dos métodos disponiveis pode ser
utilizada por adolescentes de acordo com critérios
clinicos, mas que, alguns sao mais adequados em
outras fases do ciclo de vida das mulheres?®, o que
sera observado e avaliado através de criteriosa
anamnese e exame fisico que descartem a presencga
de contraindicagdes ao uso®.

Estima-se que em torno de 140 milhdes de
mulheres fagam uso de anticoncepcionais hormonais
em todo mundo. Para o Brasil, a orientagdo geral
dos cadernos de orientagbes do Ministério da
salde do Brasil? € que ndo ha restricdo ao uso dos
anticoncepcionais hormonais na adolescéncia, sendo
informado que os anticoncepcionais combinados
de estrogeno e progesterona podem ser utilizados
desde a menarca em suas diversas apresentacoes.
Todavia, é orientado prudéncia na prescrigdo dos
métodos progestagenos. Tais contraceptivos devem
ser evitados em menores de 18 anos devido ao risco
de diminuicdo da calcificagcdo 6ssea decorrente
do bloqueio do eixo hipotalamo-hipdéfise-ovario,
causador de supressao na produgao de estrogénio?.
Anticoncepcionais hormonais de baixa dosagem
devem ser os de escolha para a populagao
adolescente, tendo o componente estrogénico uma
dosagem entre 15 e 35ug associado ao componente
progestageno de escolha®. Deve-se orientar o uso
de preservativo e contracep¢do de emergéncia
havendo necessidade, mas que a adolescente pode
optar em qualquer etapa do seu desenvolvimento
a escolha de método anticoncepcional, mantendo
0 uso de preservativos para protegcao de doencgas
sexualmente transmissiveis®.

As duvidas na pratica clinica associadas ao reduzido
contingente de estudos que abordem a tematica
dos riscos do uso de contraceptivos na populagao
exclusivamente adolescente motiva a elaboragéo da
proposta de revisao da literatura atual que possibilite
a resolugdo do questionamento inicial quanto aos
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riscos a que essa populagao esta exposta a curto
e longo prazo. O presente artigo tem por objetivo
apresentar informacdes referentes aos riscos do
uso de contraceptivos hormonais por adolescentes.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo de revisao
integrativa da literatura nacional e internacional recente
referente ao risco de uso de anticoncepcionais por
adolescentes. Visando buscar as mais atualizadas
evidéncias cientificas, pesquisou-se por artigos
cientificos indexados nas bases de dados PubMed,
Bireme, Scielo e Lilacs. A estratégia de busca
realizada foi estruturada para a inclusao dos artigos
publicados nos ultimos 10 anos (2006 a 2016) e
disponiveis integralmente nas bases consultadas.
Para realizagdo da revisdo foram utilizados os
seguintes descritores: “adolescente”, “saude do
adolescente”, “anticoncepgao”, “fatores de risco” e
“efeitos adversos” combinados entre si e com os mesh
terms respectivos em lingua inglesa “adolescent’,
“adolescent health”, “contraception”, “risk factors”
e “adverse effects” Os descritores escolhidos e
utilizados nas bibliotecas virtuais foram determinados
com base nos Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) sendo localizados inicialmente 73 artigos
que contemplavam os dados descritos.

Aapresentacao dos dados encontrados baseou-se
na estrutura do Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)
e pode ser analisada na Figura 1. Foram excluidos

Registros

encontrados nas
bases de dados:
PubMed: 60

Registros
selecionados de
outras fontes:

Bireme: 11 n=0
Lilacs: 2
Scielo: 0

! !

Excusdo de registros:
Por duplicidade: 1
Por néo se enquadradar ao assunto: 49

y

Registros
selecionados: 23

Registros
excluidos: 1

Selegéo final:
22 artigos

Figura 1: Fluxograma de realizacdo da pesquisa baseada
no PRISMA.
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os artigos que claramente n&o se enquadravam no
tema proposto para a revisao, os artigos repetidos e
aqueles que foram oriundos de pesquisas realizadas
sem avaliagdo de adolescentes em sua amostra.

A presente revisao contou com critérios de sele¢ao
e elegibilidade de estudos. Quanto ao tipo de estudos,
nao houve selegao por delineamento especifico,
sendo considerado todos os tipos de estudo. Quanto
aos participantes, foram selecionados os artigos que
apresentaram dados de pesquisa que envolvessem
adolescentes na amostra. Acerca das intervengoes
estudadas, foram selecionados os artigos que se
referiam ao uso de anticoncepcionais e os ricos
associados a curto e longo prazo.

Os dados coletados dos artigos selecionados
foram organizados em quadros, onde, de forma
qualitativa, suas principais informag¢des foram
descritas (autores e ano do estudo, caracteristicas
da populagao, objetivo do trabalho, resumo dos
métodos e conclusdes).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nenhum artigo em portugués compdem a
presente revisao, restringindo-se os dados a literatura
internacional apesar do uso de descritores que
contemplassem o idioma para a realizagéo da busca

Quadro 1: Niveis de Evidéncia dos artigos pesquisados.

nas bases de dados. Caracteristicas populacionais e
econdmicas aparecem como notérias na realizagao
de estudos europeus, onde a realizagao de coortes
significativamente relevantes quanto ao assunto séo
apresentadas e devem ser consideradas, apesar
das distingbes entre as populagdes em estudo.
O Quadro 1 apresenta a listagem dos artigos que
compuseram o estudo, bem como seus respectivos
autores, ano de publicacao e nivel de evidéncia de
acordo com a Escala de Oxford.

Os resultados encontrados na literatura cientifica
acerca dos riscos relacionados ao uso de métodos
contraceptivos hormonais por adolescentes sao
apresentados distinguindo-os por métodos orais,
injetaveis, uso de adesivos ou anel vaginal e utilizagao
de dispositivo intra-uterino combinado ao horménio.
Salienta-se ainda na literatura as diferencas entre os
métodos combinados e utilizagdo de progetagenos
isolados por adolescentes, tanto da forma oral como
injetavel, descrita a seguir.

O método contraceptivo reversivel mais conhecido
e utilizado no Brasil sao os anticoncepcionais
conjugados orais (ACO). Trata-se de medicagéo onde
associam-se dois hormonios sintéticos, estrogénio e
progestogénio, semelhantes aos produzidos pelos
ovarios?®. Definicdes que norteiam o uso dos ACO
em adolescentes consideram que, por ser um método

Artigo Autor/Ano Delineamento N'."‘i' d?
Evidéncia

Hormonal contraception increases the risk of psychotropic drug use
. . . . . : . Zettermark et al.
in adolescent girls but not in adults: A pharmacoepidemiological (2018) coorte 2B
study on 800 000 Swedish women
Contemporary Hormonal Contraception and the Risk of Breast Morch et al. coorte oB
Cancer (2018)8
Nonoral combined hormonal contraceptives and thromboembolism: Tepper et al. Revisao 1A
a systematic review. (2017)° sistematica
Pre-gravid oral contraceptive use in relation to birth weight: Hatch et al, coorte 2B
a prospective cohort study. (2015)1°
Positive Testing for Neisseria gonorrhea and Chlamydia trachomatis | Birgisson et al. coorte 2B
and the Risk of Pelvic Inflammatory Disease in IUD Users. (2015)"
Association between levonorgestrel emergency contraception and Zhang et al. caso-controle 3B
the risk of ectopic pregnancy: a multicenter case-control study. (2015)"2
Hormonal contraception and the risk of HIV acquisition: Morrison et al. Metanalise 1A
an individual participant data meta-analysis. (2015)*®
Risk of uterine perforation with levonorgestrel-releasing and copper .
. ) . . . : Heinemann et al.
intrauterine devices in the European Active Surveillance Study on (2015) coorte 2B
Intrauterine Devices.
Monocyte CD40 expression in young healthy female smokers

. . - : Parahuleva et al.
and/or oral contraceptives users without additional risk factors for (2015)'5 caso-controle 3B
atherosclerosis
Hormonal contraceptive use before and after conception in relation

. . . . Jensen et al.

to preterm birth and small for gestational age: an observational (2015)'® Coorte 2B
cohort study.
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Quadro 1: Continuagao...

Artigo Autor/Ano Delineamento N'.veAI d?
Evidéncia

The association between contraceptive use at the time of

: : . : . Farley et al.
conception and hypertensive disorders during pregnancy: (20147 Coorte 2B
a retrospective cohort study of prams participants.
Use of depot medroxyprogesterone acetate contraception and Lanza et al, coorte oB
incidence of bone fracture. (2013)'®
Combined oral contraceptives’ influence on weight, body .

o : . Lo Warholm et al, revisao
composition, height, and bone mineral density in girls younger than . o 1A

) ) . (2012)*° sistematica
18 years: a systematic review.
Higher risk of venous thrombosis associated with drospirenone- Gronich et al. Coorte oB
containing oral contraceptives: a population-based cohort study. (2011)°
Hormonal contraception and thrombotic risk: a multidisciplinary Trenor et al. revisao de 1A
approach. (2011)* literatura
Hormonal contraceptives and the length of their use are not Longatto-
independent risk factors for high-risk HPV infections or high-grade Filho et al. Coorte 2B
CIN. (2011)22
Use of oral contraceptives containing gestodene and risk of venous Heinemann et al
thromboembolism: outlook 10 years after the third-generation (2010) " | caso-controle 3B
“pill scare”.
Hormonal contraception, sickle cell trait, and risk for venous Austin et al. caso-controle 3B
thromboembolism among African American women. (2009)%
Maternal use of oral contraceptives and risk of fetal death. “’e”(‘;%%%)iﬁ al. Coorte 2B
Pre-gravid oral contraceptive use in relation to birth weight: Hatch et al. coorte oB
a prospective cohort study. (2015)1°
Positive Testing for Neisseria gonorrhea and Chlamydia trachomatis | Birgisson et al.
and the Risk of Pelvic Inflammatory Disease in IUD Users. (2015)" coorte 2B

muito conhecido, faz com que essa seja uma possivel
razdo de escolha para pacientes adolescentes®.
Trata-se de medida vantajosa no sentido de protegao
para anemia, cistos foliculares, tumores benignos de
mama e ovarios, cancer de ovarios, endométrio e
colo retal, diminui¢cao dos sintomas da dismenorreia
além de seu uso poder ser iniciado na adolescéncia
e findar-se com a menopausa sem a necessidade
de interrupcao. Concomitantemente, sua utilizagao
esta associada a complicagbes sérias como trombose
venosa profunda e contraindicada para pacientes que
possuam histérico atual ou pregresso de eventos
tromboembodlicos, certeza ou suspeita de cancer
de mama e outros tumores hormdnio-dependentes,
hepatopatia aguda ou cronica, hipertensao arterial,
doenga vascular, enxaqueca com sintomas neuroldgicos
focais, diabetes com complicagdes e lupus. Efeitos
colaterais frequentes s&o as nauseas, sangramento
vaginal irregular, cefaleia, hipersensibilidade mamaria
e alteragdes no humor. O cloasma e aumento da
pressao arterial associado ao consumo de ACO
constam nos manuais ministeriais brasileiro?.
Conforme observado na revisado realizada,
outros autores destacam o risco para complicagoes
do sistema vascular associado ao uso de
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anticoncepcionais hormonais. Destaque especial
se da aos anticoncepcionais hormonais combinados
com o componente drospiredona, muito utilizado pela
populagao adolescente. Avaliagao e aconselhamento
individualizadas de acordo com o risco cardiovascular
apresentado pelas pacientes sdo de extrema
importancia, haja visto a exposigéo a maiores fatores
de risco por esse grupo®.

O Quadro 2 apresenta os dados da literatura
pesquisada referentes as complicagcdes do sistema
cardiovascular associadas ao uso de anticoncepcionais
observadas nos esudos realizados com a populagao
adolescente e adulta. Nenhum estudo encontrado
com a estratégia de busca utilizada foi realizado
exclusivamente com adolescentes, tendo os resultados
dispostos sobre a populagado adulta estudada em
conjunto com o grupo de interesse da atual revisao
e representados a seguir.

Em decorréncia da possibilidade de complicagées,
recomenda-se que as adolescentes que devem
submeter-se a cirurgias em membros inferiores
ou que necessitem de imobilizagdo pds-operatéria
devem cessar o uso de ACO pelo risco aumentado
de trombose venosa profunda e edema pulmonar®.
Além disso, é salientado que existe risco de acidente

http://seer.ufrgs.br/hcpa
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Quadro 2: Complicacdes sobre o sistema cardiovascular associado ao uso de anticoncepcional hormonal.

Caracteristica da .. . ~
Autor/Ano = Objetivos Delineamento Conclusodes
populagao
Examinar o risco de
tromboembolismo Resultados nao séo
venoso e arterial entre conclusivos quanto a
as mulheres que diferenciagado dos riscos
Tepper et al. : Ca - .
(2017)° usaram contraceptivos Revisé&o sistematica | entre o uso de métodos
hormonais orais em contraceptivos orais e
comparagao com as nao orais necessitando
mulheres que ndo usam de maiores analises.
hormonais orais
. O uso da drospirenona
Avaliar o uso da : :
Todas as mulheres . R foi associado ao
drospirenona a )
de 12 a 50 anos que . L aumento do risco de
. - . A possivel associagao
Gronich et al. tiveram prescrigao A trombose venosa
20 . . com aumento do risco Coorte !
(2011) de anticoncepcional profunda e embolia
) de trombose quando .
oral combinado nesse pulmonar, além de
. comparada com outros .
periodo em lIsrael . o . acidente vascular
anticoncepcionais orais.
cerebral.
Foi observado aumento
de 3 a 5 vezes o risco
de eventos trombadticos
entre adolescentes
usuarias de ACO sendo
0 risco normal desse
evento em adolescente
Revisar os riscos de nao usuarias de
. e ACO de 0,05%.
Estudos publicados e | eventos tromboéticos em - o
Trenor et al. . . . .. . Anticoncepcionais
» revisados conforme usuarias de métodos Reviso de literatura
(2011) . - Lo somente de
estratégia de busca anticoncepcionais em .
progestageno e os de
adolescentes . o
estradiol transdérmico
ndo apresentaram
riscos ou foram
minimos. Demais
métodos, os autores
sugerem que outros
estudos devem ser
realizados.
Avaliar o efeito do O uso de
uso de contraceptivos anticoncepcional
orais hormonais e a hormonal aumenta
. 60 mulheres africanas | associagdo com risco o risco de eventos
Austin et al. . . e
(2009)* com tromboembolia e de tromboembolismo Caso-controle tromboticos na
196 controles entre as mulheres amostra. Em mulheres
afro-americanas e portadoras de trago
possivel intensificagao falciforme esse risco é
no trago falciforme ainda maior.

inclusive aumento da pressao arterial sistolica e
diastdlica entre as usuarias da amostra estudada?.

Dados quanto a utilizagao de anticoncepcionais
hormonais e complicagbes em gestagdes futuras
sao contraditérios. Autores observaram a utilizagéo
de métodos anticoncepcionais hormonais a
prematuridade’® e ocorréncia de baixo peso ao
nascer'®. Em contrapartida, estudo publicado em 2013
ressalta que nao foram encontradas associag¢des de

vascular cerebral, infarto do miocardio e trombose
venosa profunda entre as usuarias do método,
principalmente em tabagistas, independente da faixa
etaria. Tal dado é de grande importancia, pois dados
mundiais indicam que 1 a cada 10 adolescentes fazem
uso de tabaco, sendo que em algumas localidades
esse numero pode ser ainda maior'. Observa-se que
tabagismo n&o é um unico fator complicador isolado,
mas sim, que pertence a um grupo de complicagdes,

http://seer.ufrgs.br/hcpa Clin Biomed Res 2019;39(1) 79
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seu uso com o6bito fetal?® tampouco a complicacdes
quanto a hipertensao gestacional, por exemplo®.
A analise dos dados coletados na presente revisao
a respeito do risco gestacional podem ser melhor
observados na Quadro 3.

Por semelhanga no quesito de combinagdes
hormonais, os anticoncepcionais combinados
injetaveis possuem as mesmas contraindicagdes e
efeitos colaterais do método oral. A disposicdo de
mercado estao férmulas de aplicagdo mensal além
de outros métodos com semelhantes indicagdes e
adversidades, como o0 método transdérmico (adesivo)
e o anel vaginal. Com essas op¢des, a liberagéo diaria
de hormdnios combinados se da por via transdérmica
por adesivos que necessitam de trocas semanais
ou por dispositivos vaginais. A opgao transdérmica
trata-se de um método onde a liberagao diaria de
hormdnios apresenta-se mais elevada que no uso
oral, porém, ndao ha comprovagao de que essa
caracteristica aumenta o risco de tromboembolismo.
Importante observar que, por suas especificidades

de formulagao, esse método apresenta-se menos
eficaz em casos de obesidade®.

Os métodos hormonais com progestdégeno
isolado sdo recomendados para pacientes com
contraindicagdes ao uso de estrégeno e lactentes.
Trata-se de um método que exige maior precisdo
em controle de horarios de consumo. A versao
injetavel trimestral possui restricbes em pacientes
adolescentes devido ao seu efeito sobre a densidade
ossea. Além disso, trata-se de um método onde existe
demora do retorno da fertilidade apds a suspenséao
do uso®®. E evidente na literatura pesquisada a
questado do prejuizo sobre a densidade 6ssea
em estudo realizado com adolescentes inclusive
com anticoncepcionais combinados (etinilestradiol
20ug/desogestrel 150mg)?’.

No Quadro 4 é possivel observar questoes referentes
aos prejuizos e particularidades quanto as estruturas
musculoesqueléticas sob agao de anticoncepcionais
hormonais, principalmente medroxiprogesterona.

Quadro 3: Risco gestacional relacionado ao uso de anticoncepcional hormonal por adolescentes.

Autor/Ano Caracterlstlf: ada Objetivos Delineamento Conclusodes
populagao
O uso de ACO por longo
~ Observar o peso ao .
5901 gestacdes periodo de tempo pode estar
Hatch et al. : nascer e o tempo de uso Coorte . .
10 planejadas e . . . . associado a baixo peso ao
(2015) . ; de anticoncepcional pré prospectivo : o
4046 nascidos vivos . M nascimento, principalmente em
gestacional pela mae . ;
periodo maior que 12 meses
Avaliar se os Observado relagéo positiva
contraceptivos hormonais, entre partos prematuros e uso
utilizados antes ou no prévio de anticoncepcional
Jensen etal. | 44.734 gestacdes inicio da gravidez, pode hormonal oral em todos os
16 : : Coorte . - .
(2015) foram analisadas conferir um aumento periodos de exposigdo. Maior
do risco de parto aumento nos casos onde
prematuro ou reducéo do se utilizou noretisterona na
crescimento fetal. formulagao.
Observar se o uso ) )
~ ~ O uso correto é seguro, porém
2411 Gestagdes de contracepgao
- . . 0 uso de nova dosagem
Zhang et al. Ectdpicas + de emergéncia esta .
12 ~ . Caso-controle no mesmo ciclo apresenta
(2015) 2416 gestagdes + associada ao aumento ~
~ aumento de casos de gestacéo
2419 controles de casos de gestagéo .
. ectdpica
ectopica
Nao foi encontrado forte
Examinar a associacéo associacao de métodos
entre o uso de contraceptivos e complicagdes
Farley et al. 2395 mulheres de contraceptivos no ) hipertensivas ng gestagao
17 momento da concepgao Coorte (1,22 vezes maior do que
(2014) 18 a 45 anos L - .
e complicagdes nas usuarias de método de
hipertensivas durante a barreira). Sugere-se maiores
gravidez. estudos sobre o assunto para
elucidagéo dos dados.
. . Nao foram encontradas
Avaliar se existe aumento o
. associagoes entre uso de
Jellesen et al. do numero de mortes . . e
5 92.719 mulheres . g Coorte anticoncepcional e ocorréncia
(2008) fetais entre as usuarias de ot
) S de o6bito fetal entre as
anticoncepcionais .
participantes
80 Clin Biomed Res 2019;39(1) http://seer.ufrgs.br/hcpa
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Ja os implantes subdérmicos sao citados como
uma forma interessante de prevengéao para gravidez
para adolescentes que visem um método preventivo
longo. Seu alto custo interfere na escolha, além da
disposicao dificultada pela exigéncia de profissional
treinado para a colocacao e retirada do implante®®.

Também caracterizado como um método de longa
duragéo, o dispositivo intra-uterino (DIU), apesar
de pouco utilizado para adolescentes, tem relatos
interessantes na literatura analisada. Os dados
coletados sobre a utilizagdo desse método podem
ser observados no Quadro 5.

A literatura revisada apontou a contribuigdo de
estudos que apontam seguranga e ndo encontraram
fortes associagdes de complicagbes na utilizagcao de
métodos hormonais através de estudos realizados
em amostra de mulheres com idade variada. Duvidas
quanto a associagao ou nao a infecgdes sexualmente
transmissiveis e infecgdes ginecologicas foram

comparadas e descartadas através da realizagao de
estudos por diferentes autores. Tais dados podem
ser observados analisando-se o Quadro 6.
Evidencia-se a ocorréncia de maior numero de
transtorno de ansiedade e depressdo em mulheres e
0s hormdnios sexuais femininos podem ter contribuigao
nesse padrao de diferenciacao’. Tanto é perceptivel
essa preocupacgao que estudos vem sendo realizados
a fim de comprovar ou descartar a associagao do uso
de métodos contraceptivos hormonais com efeitos
adversos sobre a saude psicologica das mulheres,
a exemplo da Suécia onde um coorte maior que
800.000 participantes foram acompanhadas e
comprovadas a associagao, no publico adolescente,
de maior uso de drogas psicotropicas apos inicio da
terapia com anticoncepcional hormonal, principalmente
na populacéo de 12 a 14 anos. O mesmo resultado
nao foi observado na populagdo adulta, o que
demostra a fragilidade e susceptibilidade do publico

Quadro 4: Acao dos anticoncepcionais hormonais sobre sistema musculoesquelético.

Autor/Ano Caracterlstlf: ada Objetivos Delineamento Conclusodes
populagao
As usuarias de
. medroxiprogesterona
Determinar se o uso . . X
312,395 mulheres . tiveram maior nimero de
Lanza et al. de medroxiproesterona Coorte ~
18 e 11,822 casosde | . . ., . . casos de fratura, mas nao
(2013) injetavel aumenta o risco retrospectivo L
fratura L. encontrou-se associagao do
de fratura em usuarias S
uso da medicagao aos casos
encontrados
Nao foram encontradas
evidéncias de impacto
. A negativo dos ACO sobre peso
Investigar as evidéncias
. PN e altura nos poucos estudos
Estudos publicados das influéncias dos . )
Warholm et al. Reviséo encontrados. Risco sobre a
19 em base de dados | ACO sobre peso, altura . o . i ~
(2012) - - sistematica densidade 6ssea ndo podem
de 1990-2012 e densidade 6ssea em
ser descartados. OS autores
menores de 18 anos .
sugerem a necessidade de
mais estudos prospectivos a
esse respeito.

Quadro 5: Influéncia do uso de DIU por adolescentes.

Caracteristica da

Autor/Ano ~
populagcao

Objetivos

Delineamento Conclusodes

9000 mulheres de
14-45 anos

Birgisson et al.
(2015)"

Observar risco de
doencga pélvica em
usuarias de DIU

O uso de DIU ndo amentou
o risco para doenga pélvica
na populacdo em estudo.

A populagéo foi acompanhada
por periodo de 2 a 3 anos
apos a colocagéo

Coorte prospectivo

Heinemann etal. | g4 618 mulheres

Observar o risco de
perfuragéo uterina

Baixo risco de perfuragéo
(81 casos relatados). Casos

Coorte prospectiva | encontrados principalmente

(2015)™ causada apos a multinacional quando associado a
insercdo de DIU amamentacdo no momento
da insercéo.
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Quadro 6: Nao associacao de infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs) ao uso de métodos contraceptivos hormonais
por adolescentes.

Autor/Ano zzr:glt:l:;:ggg Objetivos Delineamento Conclusodes
Nao comprova-se o risco mas
associa-se a possibilidade
Observar se o uso de de maior risco de contrair
Morrison et al 18 estudos meétodos contraceptivos HIV entre as usuarias
(2015)1 ' incluindo aumenta o risco de Metanalise de medroxiprogesterona
37.124 mulheres contaminacgao pelo injetavel, sugerindo estudo
virus HIV de um estudo clinico
randomizado para avaliagéo
desse desfecho
N&o foi encontrado forte
. . associacao de métodos
Examinar a associagao . R
entre 0 uso de contraceptivos e complicagdes
. hipertensivas na gestacao
Farley et al. 2395 mulheres contraceptivos no .
17 ~ Coorte (1,22 vezes maior do que
(2014) de 18 a 45 anos | momento da concepgéo e - .
N - . nas usuarias de método de
complicagdes hipertensivas ) :
durante a gravidez barreira). Sugere-se maiores
’ estudos sobre o assunto para
elucidagao dos dados.
As usudrias de
312,395 mulheres| DSterminar se o uso de uvrgfaiﬂc’rxrlg?gf ﬁﬁtrﬁé‘?gade
Lanza et al. e 1'1 822 casos medroxiprogesterona Coorte casos de fratura. mas nao
(2013)® ) injetavel aumenta o risco retrospectivo o x
de fratura de fratura em usudrias encontrou-se associagdo do
uso da medicagao aos casos
encontrados
Longatto- 12 mil mulheres Avaliar o risco de HPV, ei\/lizZr:?:ir:;n deenggsn(zrcaiga;o
ong . NIC e cancer cervical ~ ¢
Filho et al. no Brasil e . . Coorte de contracepgado hormonal e
22 . em usuarias de métodos . . ~
(2011) Argentina anticoncencionais risco de infecgéo por HPV ou
P NIC nessa coorte
451 casos Investigar se os N&o foi observado maior risco
Heinemann et al de trombose anticoncepcionais de eventos tromboticos entre
(2010)% - venosa profunda orais combinados com Caso-controle as usuarias de contraceptivos
e 1920 cF:)ontroIes gestodeno apresentam contendo estodeng
maior risco de troboembolia 9

adolescente e necessidade de avaliagado de critérios
de elegibilidade de métodos e acompanhamento
Seguros.

Historicamente discutido, o tema da associacéo
entre o uso de contraceptivos hormonais e sua
possibilidade de associagdo com cancer de mama
foi estudado na Europa, uma uma coorte de
1.797.932 mulheres foram acompanhadas para
observacédo do desenvolvimento da patologia € o
uso ou nao de métodos hormonais®. Pesquisadores
concluiram que uso de hormonios, além de estarem
associados ao desenvolvimento de cancer de mama
na amostra observada, o risco ndo apareceu como
menor nas mulheres que descontinuaram o uso
apos longo periodo de tratamento. Além disso,
observou-se que o tempo de exposicao influenciou

82 Clin Biomed Res 2019;39(1)

no resultado desfavoravel, o que vai ao encontro da
presente revisao realizada.

CONSIDERAGOES FINAIS

Verificamos que o uso de anticoncepcionais hormonais
€ seguro e bem tolerado pela populagdo em geral.
Como qualquer terapéutica medicamentosa, pode
estar associada ariscos. Aindicagao e utilizacdo de
dos mesmos por adolescentes apresentam, como na
populacdo em geral, riscos e beneficios evidenciados
na literatura internacional. Considerando-se a fisiologia
do crescimento e desenvolvimento ainda presentes
na adolescéncia, tornam-se necessarios cuidados e
atengao na indicagédo do uso para essa populagao.

Poucos estudos abordam a questao através de
pesquisas com delineamento sobre as necessidades e

http://seer.ufrgs.br/hcpa



Contraceptivos hormonais em adolescentes e potenciais riscos

demandas exclusivamente da populagao adolescente,
apresentando os resultados dentro de amostras
generalizadas com mulheres de maior idade e demais
condicdes fisiolégicas. Contesta-se a afirmagéo de que
o uso de tais métodos de forma precoce nao envolva
risco maiores a essa populagdo sem a realizagéo
de delineamentos de pesquisa que aprofundem o
conhecimento acerca da tematica.

Todavia, o uso dessa terapéutica ndo pode ser
descartada dadas as caracteristicas da sexualidade
que estdo evidenciados nessa faixa etaria. Porém
sua indicagdo deve ser pautada em rigorosa
avaliagdo individual e sob controle constante dos
riscos associados ao seu uso. Fica evidente a
associagao de complicagdes vasculares associados
aos contraceptivos hormonais, principalmente eventos
trombdticos, nas populagdes descritas. Arealizagao
de acompanhamento de longo prazo, com estudos
de coorte que avaliem tal relagdo em populacao
exclusivamente adolescente, poderia elucidar o
resultado com maior nivel de evidéncia.
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