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Resumo

Os anticoncepcionais sdo medicamentos anticontraceptivos utilizados por mulheres, onde quando se utilizado
corretamente, a taxa de eficicia do medicamento é cerca de 99,7%. Porém, esses medicamentos ainda causam muitos
efeitos colaterais nas mulheres como nduseas, vomitos, dores de cabega e problemas cardiacos. O objetivo principal do
artigo é Evidenciar as relagdes entre o uso de contraceptivos orais e 0 acontecimento de trombose venosa. E uma revisio
sistematica orientado pelo método PRISMA, e os artigos observados foram selecionados de acordo com os critérios de
inclusdo e exclusdo. Foram pesquisados estudos de 2011 a 2022 nas plataformas BVS, Scielo e Pubmed. Foram
incluidos 13 artigos para compor esta revisdo. Os resultados dos estudos apontaram que existe relagdo entre trombose
venosa e 0 uso de anticoncepcionais. Mas especificamente, notou-se que varia de acordo com a dose de estrogénio e o
tipo de progestogénio presente na composicdo do contraceptivo oral. Essas substancias alteram as propriedades do
sangue (coagulacdo, viscosidade), criando assim, maiores chances de a mulher desenvolver um nddulo na veia
(trombose venosa). Identificou-se que o uso de medicamentos anticoncepcionais pode causar como efeito colateral o
surgimento de Trombose Venosa nas mulheres. E apesar de substancias como o estrogénio e o progestogénio alterarem
as propriedades do sangue deixando-0 mais propenso a desenvolver a Trombose Venosa, cada organismo é diferente,
por isso 0 acompanhamento de um profissional médico se faz tdo necessario para a satde da mulher.

Palavras-chave: Trombose venosa; Anticoncepcionais orais; Medigdo de risco.

Abstract

Los anticonceptivos son medicamentos anticonceptivos utilizados por mujeres, donde cuando se usan correctamente, la
tasa de efectividad del medicamento es de aproximadamente 99,7%. Sin embargo, estos medicamentos aln causan
muchos efectos secundarios en las mujeres, como nauseas, vomitos, dolores de cabeza y problemas cardiacos. El
objetivo principal del articulo es mostrar la relacion entre el uso de anticonceptivos orales y la aparicion de trombosis
venosa. Es una revisién sistematica guiada por el método PRISMA, y los articulos observados fueron seleccionados
segln los criterios de inclusion y exclusion. Se buscaron estudios de 2011 a 2022 en las plataformas BVS, Scielo y
Pubmed. Se incluyeron 13 articulos para componer esta revision. Los resultados de los estudios indicaron que existe
una relacidn entre la trombosis venosa y el uso de anticonceptivos. Mas especificamente, se observé que varia segin la
dosis de estrégeno vy el tipo de progestageno presente en la composicidn del anticonceptivo oral. Estas sustancias
modifican las propiedades de la sangre (coagulacidn, viscosidad), creando asi una mayor probabilidad de que la mujer
desarrolle un nddulo en la vena (trombosis venosa). Se identificé que el uso de medicamentos anticonceptivos puede
ocasionar como efecto secundario la aparicion de Trombosis Venosa en la mujer. Y aunque sustancias como los
estrdgenos y los progestagenos alteran las propiedades de la sangre, haciéndola méas propensa a desarrollar Trombosis
Venosa, cada organismo es diferente, por lo que el seguimiento de un profesional médico es tan necesario para la salud
de la mujer.
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Resumen

Contraceptives are contraceptive drugs used by women, where when used correctly, the drug's effectiveness rate is about
99.7%. However, these drugs still cause many side effects in women such as nausea, vomiting, headaches and heart
problems. The main objective of the article is to show the relationship between the use of oral contraceptives and the
occurrence of venous thrombosis. It is a systematic review guided by the PRISMA method, and the observed articles
were selected according to the inclusion and exclusion criteria. Studies from 2011 to 2022 were searched on the BVS,
Scielo and Pubmed platforms. 13 articles were included to compose this review. The results of the studies indicated that
there is a relationship between venous thrombosis and the use of contraceptives. More specifically, it was noted that it
varies according to the dose of estrogen and the type of progestogen present in the composition of the oral contraceptive.
These substances change the properties of the blood (coagulation, viscosity), thus creating a greater chance of the
woman developing a nodule in the vein (venous thrombosis). It was identified that the use of contraceptive drugs can
cause as a side effect the emergence of Venous Thrombosis in women. And although substances such as estrogen and
progestogen alter the properties of the blood, making it more likely to develop Venous Thrombosis, each organism is
different, which is why the monitoring of a medical professional is so necessary for women's health.

Palabras clave: Anticonceptivos; Trombosis venosa; Anticonceptivos orales; Riesgo.

1. Introducéo

O tromboembolismo venoso é um efeito colateral raro e conhecido hd muito tempo ao usar contraceptivos hormonais,
0s chamados contraceptivos hormonais combinados. Estes medicamentos contém uma combinacéo das duas hormonas sexuais
femininas estrogénio e progestina (uma progestina sintética) (Junior, 2015).

Antes de tomar contraceptivos hormonais, o risco de tromboembolismo venoso deve ser considerado em particular.
Certos fatores podem aumentar o risco de efeitos colaterais cardiovasculares. Fumar aumenta o risco de efeitos colaterais
cardiovasculares graves de contraceptivos orais combinados (Moreira, 2011).

Este risco aumenta com a idade e o consumo de cigarros, sendo particularmente pronunciado em mulheres com mais
de 35 anos. Mulheres com mais de 35 anos que fumam devem usar métodos contraceptivos alternativos. O uso de contraceptivos
orais combinados esta associado a um risco aumentado de varias doencas graves, como infarto do miocérdio, tromboembolismo,
acidente vascular cerebral ou neoplasia hepatica (Alves et al., 2020).

Outros fatores de risco para o desenvolvimento de trombose incluem: historia familiar ou histéria de doenca
tromboembodlica, obesidade, doenca cardiovascular, hipertensao arterial, sedentarismo, cirurgia ou Diabetes Mellitus (Silva; et
al., 2019).

Os resultados de estudos epidemioldgicos indicam uma associagdo entre 0 uso de anticoncepcionais orais e um risco
aumentado de doengas tromboembolicas venosas e arteriais, como infarto do miocérdio, acidente vascular cerebral, trombose
venosa profunda e embolia pulmonar (Bahamondes et al., 2011).

As pilulas de primeira geracdo, ou seja, as mais antigas eram compostas de mestranol (estrogénio) e noretisterona
(progestogeno), apresentavam muito efeitos colaterais como cefaleia intensa, e ndo sdo mais utilizadas. As de segunda geracdo
apresentam o etinilestradiol em doses de 30 a 50 pg além do levonorgestrel, e ainda sdo utilizadas por algumas mulheres, sendo
os nomes comerciais: Ciclo 21, Microvlar, Level, e sdo distribuidas no Sistema Unico de Sadde (Dombrowski; et al., 2013).

Todas as medidas contraceptivas podem ser divididas em métodos com e sem uso de hormonios. Ao avaliar esses
métodos, deve-se escolher entre o perfeito e o tipico. A contracep¢do sem uso de horménios inclui: métodos contraceptivos
naturais como abstinéncia e interrupcado da relagdo sexual, quimicos (bloqueio por espermicidas), mecanicos (preservativos, DIU,
anéis vaginais), contraceptivos cirdrgicos (laqueadura, Vasectomia (Moreira, 2011).

A contracepcdo com uso de hormdnios pode ser dividida em: Contraceptivos com Preparacfes combinadas de
estrogénio-progestagénio (comprimidos, adesivos, anéis vaginais), com apenas progestagénio preparagoes (comprimidos,
implantes, espirais hormonais) e contraceptivos de emergéncia (“pilula do dia seguinte™) (Sampaio et al., 2019).

As preparacfes combinadas de estrogénio-progestagénio e somente de progestagénio sdo usadas na contracepcdo. O
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etinilestradiol (EE) é usado como estrogénio na maioria das preparacdes combinadas, em poucos outro mestranol e cipionato de
estradiol. A dose diaria de estrogénio diminuiu com a preparacdo sendo indicado usar 20 até 30 pg/dia em preparacdes orais
(Junior, 2015).

Os ingredientes ativos de progesterona em contraceptivos sao frequentemente classificados na literatura dependendo do
periodo de desenvolvimento (Inicio dos anos 60, 70 e 80) dividido em trés geracdes de preparacio. A primeira geracéo contando
noretisterona, diacetato de etinodiol, Linestrenol, noretinodrel e dienogest, para o segundo levonorgestrel, norgestrel e
norgestrion, ao terceiro desogestrel, norgestimato e gestodeno. Branco. Outros ingredientes ativos como drospirenona, acetato
de ciproterona e acetato de clormadiona sdo classificados como n&o classificados designadas (Schneider, 2016).

Com a consolidacdo do SUS, a partir da Constituicdo Federal, foram garantidos outros direitos referentes a salide da
mulher, a exemplo o Planejamento Familiar, conceituado como "um conjunto de a¢des que auxiliam as pessoas que pretendem
ter filhos e também quem prefere adiar o crescimento da familia”, Além de prevenir a gravidez ndo planejada e possiveis
gestacdes de alto risco, o planejamento familiar proporciona maior intervalo entre os partos, maior qualidade de vida ao casal
que, terd a op¢do de escolher o nimero de filhos que planejar (Machado et al., 2013).

Atualmente o uso dos anticoncepcionais é relatado de maneira totalmente diferente, visto que é a melhor forma de
contracepc¢do reversivel por apresentar uma elevada taxa de eficicia (99,7% quando utilizado corretamente) tornando-se assim
bastante aceito entre as mulheres além da facilidade de acesso, pois €é distribuido gratuitamente por meio do Sistema Unico de
Saude (SUS) brasileiro, utilizado assim como estratégia governamental para fins de controle da natalidade (Alves et al., 2020).

Contraceptivos hormonais combinados (COC) possuem varias categorias, tais como o0s contraceptivos orais combinados
com 50 mg de etinilestradiol (EE) sdo considerados de primeira geracdo, as pilulas contraceptivas orais combinadas de segunda
geracdo contém doses mais baixas de estradiol (20, 30 ou 35 mg), as pilulas anticoncepcionais orais combinadas de terceira
geracdo contém progestinas desogestrel e gestodeno e foram formuladas para serem menos androgénicas do que a segunda
geracdo e as pilulas contraceptivas de quarta geracdo que incluem, entre outras, a progestina drospirenona, que é derivada da
espironolactona e tem atividade antiandrogénica (Sampaio et al., 2019).

Minipilula ou contraceptivos hormonais orais (CHO) ou pilulas anticoncepcionais, sdo esteroides utilizados
isoladamente somente progestagénio, ou em associacdo que envolve o estrogénio relacionado a um progestogénio (Brasil, 2016).

Anticoncepcional de emergéncia (pilula do dia seguinte), € um método que deve ser usado em uma situagao inesperada
e ¢ indicado para a mulher que manteve uma relagdo sexual ndo planejada, sem uso de anticoncepcional e em casos de estupro,
é também indicado em situa¢Bes de rompimento de camisinha ou quando o diafragma é removido antes de seis horas apds uma
relacdo sexual (Moreira, 2011).

Os hormonios sexuais femininos presentes nos contraceptivos orais (progesterona e estradiol) podem provocar
alteracBes no sistema cardiovascular de grande relevancia, sendo os vasos sanguineos alvos desses horménios. O uso de
contraceptivos hormonais orais combinados aumenta os fatores de coagulacdo (VI, VII, VIII, IX; X, XII, X11), reduz os fatores
de anticoagulantes (proteina C, proteina S), alteram a cascata da coagulagao, a viscosidade do sangue e a parede vascular. Essas
alterac@es sdo fatores que podem culminar em uma trombose e trazer sérias complicac@es para a mulher (Morais; et al., 2019).

Apesar de ser benéfico em situagdes especificas, a ndo adaptacéo aliada ao uso descontrolado e sem supervisdo deste
medicamento pode induzir ao surgimento de efeitos colaterais sendo os mais comuns: dor de cabega, nauseas, vomito, tontura,
ganho de peso e alteracdes na libido sexual (Alves et al., 2020).

Os anticoncepcionais orais possuem beneficios que somam com a contracepgao, como a regulacdo da dismenorreia,
também controla a tensdo pré-menstrual, a anemia ferropriva e doengas benignas de mama, tém como beneficios a melhor
qualidade da pele com menos oleosidade, com menor probabilidade de ocorrer acnes, deixando os cabelos menos oleosos,

controle do ciclo menstrual, reduz os sinais da tensdo pré-menstrual (TPM) (Costa, 2011).
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Esse método possui alguns riscos, como o esquecimento de ingerir a pilula ou ndo manter o horario preconizado de
tomar a pilula, nduseas e vomitos, cefaleia, alteracGes de humor, interagdes farmacoldgicas, possiveis sangramentos irregulares.
Os riscos estdo associados a ocorréncia de eventos tromboliticos, infarto do miocardio (Moreira, 2011).

Diante disso, os objetivos deste trabalho foram evidenciar as relacdes entre 0 uso de contraceptivos orais e 0
acontecimento de trombose venosa, assim como demonstrar os principais efeitos dos anticoncepcionais orais sobre a cascata de
coagulacdo, ressaltar a importancia do uso racional dos contraceptivos e enfatizar a importancia da avaliacdo do risco beneficio

na escolha do medicamento.

2. Metodologia

Refere-se a uma revisdo sistematica orientada pelo método PRISMA. Conceitualmente a revisdo sistematica
(metaandlise, metassintese) é o padrdo-ouro nos estudos de ciéncias médicas e inclui um protocolo rigoroso com critérios de
inclusdo e exclusdo padrdo, onde se utiliza em geral método PRISMA (Page et al., 2022).

A selecgdo dos artigos foi feita nas bases de dados National Library of Medicine (Pubmed), Scientific Eletronic Library
Online (Scielo), Portal Regional (BVS). As bases de dados foram pesquisadas utilizando os seguintes termos de buscas e
combinag@es: Anticoncepcionais AND Trombose Venosa, Anticoncepcionais Orais AND Trombose Venosa, Contraceptivos
Orais AND Trombose Venosa, Anticoncepcionais orais AND Risco, Anticoncepcionais AND risco AND trombose venosa.

Os critérios para a escolha dos artigos foram: data de publicagdo de 2011 — 2022, idioma da lingua portuguesa, titulos
sobre anticoncepcionais orais, titulos exclusivamente sobre trombose venosa e titulos que contivesse 2 ou mais descritores.

Exclui-se os artigos com data de publicacdo menor a 2011, titulos em outros idiomas a ndo ser portugués, titulos
referentes a anticoncepcionais injetaveis e a outras doengas correlacionadas ao uso dos anticoncepcionais orais que ndo eram
referentes a trombose venosa, do mesmo modo, foram excluidas publicages como titulo, palavras-chave ou resumo divergentes
do objetivo do estudo.

Utilizou-se na anélise de dados a analise narrativa. Para De Souza (2017) o uso da andlise narrativa na pesquisa pode
ser tracado em trés etapas na primeira etapa, as narrativas sdo utilizadas como recurso factual; na segunda séo apresentados na
forma de um texto de certa forma; a terceira etapa esté ligada ao movimento além dos limites de um texto narrativo separado e
ao estudo das narrativas como fendmenos polimarficos.

Os artigos observados foram selecionados de acordo com os critérios de inclusdo e exclusdo. Trabalhando em quarteto,
guatro revisores independentes revisaram os artigos por titulo e resumo €, em seguida, revisaram independentemente os artigos
mais relevantes. Divergéncias de dados quanto a incluséo dos artigos foi resolvida entre os quatro revisores e incluidas conforme
fluxograma. Os dados extraidos incluiram os autores, ano da publicacéo, tipo de publicacdo, nome da revista, idioma, pais da

publicacdo e a base de dados.

3. Resultados e Discussao

A estratégia de busca resultou em 576 trabalhos publicados de janeiro de 2010 a dezembro de 2022 disponiveis nas
bases de dados analisadas de acordo com os descritores pré-definidos. Desse total, 512 artigos foram encontrados no Pubmed e
apenas 64 no Scielo. Apos a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, 10 artigos foram eleitos para esta revisao. Foram
considerados apenas trabalhos originais publicados nos ultimos 10 anos, disponiveis na integra, de acesso livre e de cunho
experimental e clinico.

Dos 1.726 estudos que ficaram apos eliminarmos os duplicados, outros 618 artigos foram excluidos ap6s uma leitura

preliminar, por ndo atenderam no seu resumo e nos objetivos dos estudos os critérios abordados no tema desse estudo, onde
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ficaram 1.108 artigos. Em uma nova rodada de andlise, utilizando os critérios definidos na figura 1, foram escolhidos 13 estudos
que serviram como base inicial para esse estudo.

Abaixo temos o quadro de artigos selecionados e identificados conforme sua metodologia. Na figura 1, tem-se o
Fluxograma contendo a quantidade de artigos que foram utilizados dentro da pesquisa, onde foram selecionados conforme os

critérios necessarios para inclusdo.

Figura 1 - Fluxograma de selecdo de dados.
[ Nuamero de artigos identificados
no banco de dados de buscas
2.473 Artigos

PUBMED (5); BVS (2.438);
SCIELLO (29); 1 Livro

-

Numero de Artigos ap6s eliminar os duplicados
1.726 Artigos

il i

Numero de Artigos excluidos

Nuamero de artigos por estarem fora do tema ou
rastreados _} objetivo
1.726 Artigos 618 Artigos

. Nuamero de artigos em texto completo
Numero de Artigos em texto excluidos por :
completo avaliados para 1. Estarem fora do recorte temporal:

elegibilidade _} 648

2. Estarem fora do idioma desejado:

1.108 Artigos 437
3. Serem estudos com animais pré-
_ J clinicos : 2
¢ 4, Serem Artigos de Revisdo

bibliogrifica: 8

Numero de Artigos incluidos em
sintese qualitativa e quantitativa

13 Artigos
Fonte: Elaborado pelos Autores.

Dentre as 13 publicacdes selecionadas, todas foram publicadas entre janeiro de 2011 a 2022. Em relag&o ao tipo de
publicacdo dos artigos selecionados, foram observados que 2 artigos eram de revisdes (revisao sistematica da literatura e revisao
sistematica), 7 estudos (transversal e descritivo, corte de transversal, qualitativo, analitico) 1 monografia, 1 livro, 1 protocolo.

No Quadro 1 abaixo tem-se a compilacdo dos principais artigos utilizados nesse estudo.
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Quadro 1 - Resumo das informacdes dos principais artigos selecionados pela busca dos estudos pesquisados.

AUTORES/ANO

TITULO/ARTIGO

TIPO DE ESTUDO

OBJETIVO

CONCLUSAO

Dombrowski, J. G., Pontes, J.
A., & Assis, W. A. L. D. M.
(2013)

Atuacéo do enfermeiro na
prescrigdo de contraceptivos
hormonais na rede de atencdo
primaria em sadde

Estudo transversal e
descritivo

O estudo teve como objetivo conhecer e
analisar a atuacdo do enfermeiro na prescri¢éo
dos contraceptivos hormonais reversiveis na
Rede de Ateng¢do Primaria a Saude.

As informagdes analisadas no presente estudo permitiram
observar que o profissional precisa estar capacitado
durante a prescri¢do do anticoncepcional escolhido pela
cliente. Isto s6 se torna possivel a partir da aquisi¢éo de
conhecimento técnico-cientifico sobre as principais
reacOes adversas, indicagdes e contraindicagbes e formas
de orientagdo.

Bahamondes, L. et al., (2011)

Fatores associados &
descontinuagdo do uso de
anticoncepcionais orais
combinados

Estudo e corte de
transversal

Avaliar as razbes para descontinuar diversos
anticoncepcionais orais combinados entre
mulheres brasileiras iniciantes do método,
residentes em &reas urbanas.

A taxa de continuacéo do uso de ACO foi baixa aos seis
meses e este estudo pode contribuir para que os médicos
orientem melhor suas pacientes iniciantes no uso de ACO
sobre 0s eventos adversos esperados que sd0 minimos e
temporarios e sobre os beneficios ndo contraceptivos dos
ACO.

Machado, A. S. T. etal., (2013)

Adequacao das praticas de
distribuicéo de insumos do
planejamento familiar no
municipio de Macei6-Al

Estudo qualitativo,
descritivo e transversal

Verificar a adequagdo das praticas de
distribuicdo de insumos do planejamento
familiar do municipio de Maceid.

Concluiu-se que os insumos para o planejamento familiar,
preconizados pelo Ministério da Satde, sdo contemplados
no municipio de Maceié em todas as situagdes estudadas,
porém, de forma ndo equanime entre os distritos de saude
do mesmo.

Silva, C. S.; S4, R.; Toledo, J.
(2019)

Métodos Contraceptivos e
Prevaléncia de Mulheres
Adultas e Jovens com risco de
Trombose, no Campus Centro
Universitario do Distrito
Federal-UDF.

Estudo transversal e
Analitico

O presente estudo teve como principal objetivo
avaliar os riscos autorreferidos de trombose
causada por anticoncepcionais orais €
injetaveis.

Observou-se que a idade que mais apresentou casos de
trombose na familia em relagio ao wuso de
anticoncepcional foi na idade de 18 aos 25 anos, por uso
prolongado.

Rocha, E. (2021)

Anticoncepcionais Orais E Os
Riscos No Sistema
Circulatdrio: uma revisdo
integrativa

Monografia em Farmécia

O objetivo desta pesquisa é caracterizar o risco
circulatério a  partir do uso de
anticoncepcionais orais.

A partir da analise dos manuscritos, pode-se inferir que 0
uso prolongado dos anticoncepcionais orais pode causar
danos ao sistema circulatério, como tromboembolismo,
infarto do miocardio, além de aumentar os riscos de
comorbidades.
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Schneider, C. M. M. (2016)

O risco de tromboembolismo
associado ao uso de
drospirenona, um contraceptivo
oral de quarta geracéo

Revisdo sistematica da
literatura

Verificar, por meio de revisdo sistematica da
literatura, risco de tromboembolismo associado
ao uso de drospirenona, um contraceptivo oral
de quarta geracéo.

Esclarece-se que a drosperinona é um progestageno que
pode aumentar a incidéncia de tromboembolismo venoso
entre as novas usuarias em comparagao a contraceptivos
mais antigo e conhecidos no mercado e nao deveria ser
reconhecido como primeira escolha.

Sampaio, A. F. et al (2019)

O uso de contraceptivos orais
combinados e o risco de
trombose venosa profunda em
mulheres em idade reprodutiva

Estudo descritivo

O presente artigo tem como objetivo relacionar
0 uso de anticoncepcionais orais combinados
com o risco de desenvolvimento de trombose
venosa profunda em mulheres em idade
reprodutiva,  abordando  0s  aspectos
fisiopatoldgicos e epidemiol6gicos quanto ao
uso desses horménios exégenos.

A incidéncia de trombose venosa profunda ¢
consideravelmente pequena, 8 a 10 eventos por 10.000
mulheres-anos de exposicdo, entre as usuarias de
contraceptivos orais combinados em mulheres em idade
reprodutiva.

Tramujas, L.; Judice, M. M.;
Becker, A. B. (2022)

Avaliacdo do manejo
diagnéstico de trombose venosa
profunda no departamento de
emergéncia de um hospital
terciario em Santa Catarina

Estudo transversal

Definir o perfil epidemiolégico dos pacientes
com suspeita de trombose venosa profunda
admitidos na emergéncia, determinar taxas de
inadequacdo nas solicitagdes de D-dimero e
eco-Doppler colorido venoso de membros
inferiores e identificar se essas solicitagdes
seguiram as recomendacOes da diretriz da
Sociedade Brasileira de Angiologia e Cirurgia
Vascular de 2015.

Constataram-se divergéncias entre a prética clinica e as
recomendagdes propostas para avaliagdo diagndstica nos
pacientes com suspeita de trombose venosa profunda
devido ao uso inadequado de testes diagndsticos.

Alves, E. J. S. Et Al (2020)

Efeitos Adversos Associados
Ao Uso Do Anticoncepcional
Por Mulheres

Estudo descritivo

O objetivo deste estudo foi evidenciar a
utilizacéo de anticoncepcionais e associar seus
efeitos adversos.

Confirmamos a elevada aderéncia das mulheres pela
utilizacdo do método contraceptivo hormonal reversivel,
de forma expressiva pelos ACOs utilizados para as mais
diversas finalidades, mas principalmente evitar gravidez,
sendo que 0 amplo acesso a esse medicamento é facilitado
por sua distribuigdo pelo SUS.

Brasil (2016)

Protocolos da atengdo basica:
Saude das mulheres.

Protocolo do Ministério
Da Saude

Com o objetivo de ampliar a resolutividade das
equipes de saude, proporcionando ampliagéo
do escopo de praticas e apoio ao processo de
trabalho a partir da oferta de tecnologias
assistenciais e educacionais, o Departamento
de Atencdo Basica (DAB) tem empregado
esforcos na produgdo de diversos materiais
técnicos norteadores para 0 processo de
trabalho das equipes na AB.

Este material deve ser entendido como oferta do
Departamento de Atengdo Basica do Ministério da Salde
para os profissionais e gestores da AB e é importante que
esteja atrelado a outras iniciativas para potencializar e
qualificar o cuidado na Atengao Bésica.

Fonte: Elaborado pelos Autores.
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Conforme nas pesquisas selecionadas foi evidenciado o acontecimento de eventos tromboéticos em relagdo ao uso de
anticoncepcionais orais que aumentam o risco de ocorréncia dos mesmos tanto em mulheres saudaveis e naquelas com doenga
cardiovascular pré-existente, logo esse risco varia de acordo com a dose de estrogénio e o tipo de progestogénio presente na
composicdo do contraceptivo oral, esse aumento do risco pode ser pequeno, porém significativo (Silva; et al., 2019, Gondim, et
al., 2022).

As pilulas anticoncepcionais combinadas contendo progestogénio e levonorgestrel apresentam um risco de 9 a 10
eventos de trombose venosa profunda por 10.000 mulheres/anos, ja o risco de trombose venosa profunda em mulheres em idade
reprodutiva varia de 5-10 casos a cada 10.000 mulheres/anos, 0s contraceptivos orais combinados aumentam o risco de trombose
venosa profunda entre 8 a 10 casos (Junior, 2015).

As substancias drospirenona, gestodeno, ciproterona e desogestrel possuem um risco maior de ocorréncia de trombose
venosa profunda (cerca de 1,5 a 1,8% a mais) comparado ao norgestimate, levonorgestrel e noretisterona (Bahamondes et al.,
2011, Da Rocha, et al., 2021).

O consumo desses comprimidos pode prejudicar o sistema circulatério, visto que os horménios de progesterona e
estrogénio atingirdo os vasos sanguineos interferindo na hemostasia e intensificando os fatores de coagulagdo, reduzindo os
inibidores de coagulacdo, as vias intrinsecas e extrinsecas estimulam a cascata de coagulagdo, os contraceptivos expandem os
fatores de coagulacdo, restringem os fatores anticoagulantes, modificam a viscosidade do sangue, a parede vascular e a cascata
de coagulacao (Junior, 2015).

Segundo Sampaio et al., (2019), a contracepcdo oral de estrogénio / progestagénio afeta a coagulagdo do sangue ao
aumentar o fibrinogénio plasmatico e a atividade dos fatores de coagulagdo, especialmente os fatores V11 e X; a antitrombina I1l,
o0 inibidor da coagulacdo, geralmente estd diminuida. A atividade plaquetaria também é aumentada com a aceleragdo da
agregacéo.

Essas alteragdes criam um estado de hipercoagulabilidade que, em grande parte, parece ser contrabalancado pelo
aumento da atividade fibrinolitica. Estudos dos anticoncepcionais orais em uso atual mostram que os efeitos da coagulacéo
dependem da dosagem de estrogénio e do tipo de progestagénio utilizado em combinacdo (Moreira, 2011).

Rocha (2021) indica algo parecido. Para ele, os contraceptivos orais tém sido associados a um aumento da incidéncia
da Trombose Venosa. Isso pode ser explicado por seus efeitos no sistema hemostatico. Um aumento na atividade dos fatores de
coagulagdo VII, X e fibrinogénio ocorre com o uso da pilula.

Os niveis aumentados de Fator VII dependem tanto do componente estrogénio quanto do progestagénio do contraceptivo
oral. Uma reducéo nos niveis de antitrombina 11l também foi observada. O aumento da fibrindlise também foi demonstrado em
usudrias de anticoncepcionais orais, o que deve equilibrar as alteracbes na via de coagulacdo (Alves et al., 2020).

Costa (2011) e Ferreira e Da Paixao (2021) acreditam que o aumento do potencial fibrinolitico seja devido a uma
diminuicdo nos niveis de inibidor | do ativador de plasminogénio combinado com um aumento nos niveis de plasminogénio.

O aumento da atividade de coagulagao parece ser equilibrado pelo aumento da atividade fibrinolitica, preservando assim
o0 equilibrio hemostatico. O aumento da atividade plaquetaria também foi demonstrado em mulheres que tomam contraceptivos
orais (Junior, 2015, De Sousa, Alvares, 2018).

A formacdo de trombos pode ocorrer, no entanto, quando existe dano local da parede vascular ou quando outros fatores
de risco para tromboembolismo, como idade avancada e tabagismo, coexistem e criam uma ativacao local resultando em um
nédulo (Costa, 2011).

Nessas situacles, as pequenas diferencas nos niveis de fatores de coagulacdo em mulheres que tomam diferentes

formulacgdes de anticoncepcionais orais podem ser importantes. As pilulas contendo as doses mais baixas de estrogénio (20 ug
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de etinilestradiol) mostraram as menores alteragGes nos fatores hemostaticos. O componente progestagénio da pilula modifica o
efeito do estrogénio no sistema hemostatico (Sampaio et al., 2019).

Dessa forma, o0 uso racional e continuo utilizado pelas mulheres é essencial para sua efetividade, particularmente nos
ACOs que sdo utilizados diariamente, o profissional deve informar as usudarias para que conhecam as alternativas de
anticoncepcdo e facam parte ativamente da escolha do método (Schneider, 2016, Ferreira, Papa, 2021).

O objetivo principal é evitar uma possivel gravidez, inibindo assim a ovulagdo, visando um tratamento eficaz e seguro,
diminuindo os problemas de sadde através da orientagdo na coleta de dados e auxiliando no acompanhamento da farmacoterapia
através da assisténcia e atencgao basica (Dowmbrowski; et al., 2013).

A forma inadequada de utilizag8o dos fArmacos tem se tornado cada vez maior nos Gltimos tempos, trazendo problemas
prejudiciais as mulheres que ndo procuram um tratamento apropriado, aumentando os riscos de salde, logo que os contraceptivos
hormonais, em geral, se destacam pelas altas taxas de interrupgdes, e isto se d& pela baixa aderéncia, devido seus efeitos
colaterais, efeitos hormonais indesejaveis como a perda da libido, ou o esquecimento de fazer o uso dos comprimidos diarios
(Morais; et al., 2019).

Hoje em dia sabe-se que 0 acesso aos anticoncepcionais é muito mais facil, a compra pode ser feita no balcdo de qualquer
drogaria, muitas mulheres preferem seguir a indicagdo de alguém que tenha feito o uso do mesmo contraceptivo ao invés de
procurar orientagdo profissional, a maioria ndo tem conhecimento dos efeitos colaterais e quando 0s mesmos surgem acabam
acarretando problemas muito maiores (Rocha, 2021).

Torna-se imprescindivel intensificar a questdo de qualidade de vida, buscando o efeito mais desejado e proporcionando
a usudria o método de sua escolha levando em consideragdo tanto os riscos como os beneficios, bem como, a eficacia e a
eficiéncia do farmaco, pois 0s anticoncepcionais orais possuem seus prds e contras, no momento em que eles sdo escolhidos,
levando em consideracdo alguns de seus riscos a saide, aqueles que tem maiores efeitos benéficos acabam ocupando as melhores
posicOes entre os profissionais que os prescrevem, porém nem todos que possuem essas agdes devem ser utilizados pois algumas
usuérias acabam apresentando efeitos adversos a determinadas substancias (Alves et al., 2020).

Assim, como qualquer outro medicamento, os anticoncepcionais apresentam tanto beneficios como maleficios. Além
da 6bvia acdo contraceptiva deseja pelas mulheres, esses medicamentos podem reduzir o risco de: sangramento intenso, periodos
irregulares, periodos dolorosos e célicas menstruais; gravidez ectdpica (gravidez que ocorre fora do Utero, nas trompas de
Falépio); anemia por deficiéncia de ferro; Acne; crescimento indesejado de pelos; dor pélvica devido a endometriose; doenga
inflamatoria pélvica; e certos tipos de cancer como o do ovario e Utero (Costa, 2021).

Como pontos negativos, tem-se risco de ainda ocorrer a gravidez indesejada; o estrogénio pode afetar os niveis de
colesterol; enxaquecas; aumento do risco de pressdo alta; doengas cardiovasculares como o0 AVC; certos tipos de cancer também
tém mais riscos de aparecerem como o cancer de mama e colo de Utero; e principalmente, o estrogénio e o progestagénio alteram

as propriedades do sangue podendo causar a criacdo de nddulos nas veias, a chamada Trombose Venosa (Junior, 2015).

4. Concluséo

Identificou-se que o uso de medicamentos anticoncepcionais pode causar como efeito colateral o surgimento de
Trombose Venosa nas mulheres. E apesar de substancias como o estrogénio e o progestogénio alterarem as propriedades do
sangue deixando-o0 mais propenso a desenvolver a Trombose Venosa, cada organismo é diferente.

Conclui-se que os efeitos podem variar de pessoa para pessoa, destacando assim a importancia de um profissional

qualificado para a escolha certa dos contraceptivos, além da assisténcia farmacéutica nas drogarias, pelo farmacéutico presente
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no momento.
Recomenda-se o aprofundamento dessa tematica, onde sugere-se a pesquisa do tipo estudo de coorte como forma de se
identificar a incidéncia ou ndo da ocorréncia da trombose venosa relacionada ao uso de anticoncepcionais orais separando-0s por

tipo e dosagem para se identificar se ha correlagdes significativas.
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