CONTRACEPGAO HORMONAL - INJECTAVEL

E muito eficaz, segura e reversivel

E de longa durag&o, ndo exigindo o compromisso diario da mulher

Pode ser usada em qualquer idade

Néo tem os efeitos colaterais do estrogénio

Provoca irregularidade menstrual que varia entre “spotting” e amenorreia

Pode haver atraso de alguns meses no retorno a fertilidade

Tem efeitos benéficos em certas situagdes clinicas, de que séo exemplo a drepanocitose
e a epilepsia

N&o protege das ITS

TIPOS

Depo-Provera 150 mg (DMPA) - Acetato de medroxiprogesterona - solu¢do aquosa. A
libertacdo do progestativo € lenta e o efeito contraceptivo prolonga-se por trés meses.

EFICACIA

Depende da correcta utilizagéo
0,0 a 1,3 gravidezes por 100 mulheres/ano

VANTAGENS

A utilizagdo é pratica; ndo interfere com a relagdo sexual e ndo necessita de motivacéo
diaria como os CO

N&o tem os efeitos secundarios dos estrogénios

Pode ser usada durante o aleitamento, preferencialmente a partir da 6.2 semana pés-
parto, ndo interferindo com a quantidade e a qualidade do leite materno

A amenorreia que provoca pode ser (til em situacBes de anemia cronica ou discrasias
sanguineas. Estimula a eritropoiese, aumentando os niveis de hemoglobina

Diminui o risco de DIP, gravidez ectopica, mioma uterino e carcinoma do endométrio

N&o tem efeitos significativos sobre os factores de coagulacdo, a fibrindlise, a pressao
arterial ou a funcdo hepética

Melhora algumas situagbes patolégicas como a endometriose, a anemia de células
falciformes (diminui as crises) e a epilepsia

Né&o tem efeitos teratogénicos

DESVANTAGENS

Em regra, os injectaveis provocam irregularidades do ciclo menstrual, que podem variar
de “spotting” a amenorreia. A hemorragia grave é um acontecimento raro

Pode haver atraso de alguns meses no retorno a fertilidade. Ndo ha evidéncia de
compromisso definitivo da fertilidade

Verifica-se, em média, um aumento de peso de 1-2 kg/ano. Em algumas mulheres pode
aumentar o apetite, 0 que pode conduzir, eventualmente, ao aumento de peso. E (til a
sugestdo de uma alimentag&o correcta e de exercicio fisico



Pode causar, em certas mulheres, cefaleia, mastodinia, acne, queda de cabelo e
diminuicdo do desejo sexual

Durante o periodo de utilizagdo ha uma diminuicdo da densidade 6ssea, quando
comparada com ndo utilizadoras. Existe, no entanto, evidéncia de que a mulher recupera
a massa 6ssea quando suspende o método. Nao esta claro se o uso de DPMA por
adolescentes interfere, ou ndo, com o atingir do pico de massa 6ssea, que ocorre nesta
fase.

INDICACOES

Quando é necessario um método de grande eficicia e, por qualquer razdo, os CO e 0
DIU ndo séo desejaveis, por exemplo: quando os estrogénios ndo estdo indicados,
quando hé interferéncia entre os CO e outra medicacao (tuberculose, epilepsia), mulheres
que ndo sdo capazes de tomar 0s CO com regularidade e que recusam o DIU, fumadoras
com mais de 35 anos de idade, mulheres com deficiéncia mental

Quando existe uma situacao patologica que pode ser melhorada com este contraceptivo,
nomeadamente, anemia de células falciformes homozigotica, epilepsia e endometriose
Quando se pretende uma contracep¢do eficaz de curta duracdo, por exemplo, enquanto
se aguarda laqueacdo de trompas ou vasectomia e no periodo pos-vasectomia

No puerpério, preferencialmente, 6 semanas pés-parto

CONTRA-INDICAGOES
CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

CATEGORIA 4

Gravidez
Neoplasias hormonodependentes (embora 0 DMPA seja utilizado em doses muito
superiores as contraceptivas, no tratamento do carcinoma do endométrio).

CATEGORIA 3

Hipertensdo ndo controlada ou com doenca vascular associada

Diabetes Mellitus com les&o vascular

Doenca cerebrovascular ou coronria

Tromboembolismo em curso

Doenca hepética aguda, cronica activa ou tumor hepatico

Cefaleia tipo enxaqueca com “aura” em qualquer idade

Hemorragia vaginal de causa ndo esclarecida

Neoplasia da mama com mais de 5 anos sem evidéncia de doenca

Mulheres que desejam engravidar imediatamente apés a suspensédo do método
Mulheres que n&o aceitam as irregularidades do ciclo

PRATICA CLINICA E MODO DE UTILIZAGAO

Uma injeccdo intramuscular profunda, até ao 7.° dia do ciclo e repetida de 12 em 12
semanas. No pos-parto e pds-aborto, a injec¢do pode ser feita em qualquer data ao longo do
1.° més (ou mais tarde, desde que se exclua a gravidez). Durante o aleitamento materno, a
administracdo deve ser feita, preferencialmente, a partir das 6 semanas pds-parto.



N&o massajar o0 local da injeccdo. Se houver razdo que o justifique, a DMPA pode ser
repetida 2 a 4 semanas mais cedo ou 2 semanas mais tarde do que a data prevista, sem
compromisso da eficcia.

As mulheres que optem por este método devem ser informadas, antes da administragdo oa
injec¢do, sobre a possibilidade e o significado das irregularidades do ciclo menstrual e
tranquilizadas, em particular no que se refere & amenorreia.



