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RESUMO

O dispositivo intrauterino (DIU) de cobre é uma boa op¢io
para mulheres que desejam contracepciio reversivel, inde-
pendente do coito e de longo prazo. E reversivel e nio de-
pende de atitudes das usudrias para seu efetivo mecanismo
de ac¢dio, além de possuir poucos efeitos adversos e excelente
custo beneficio. O objetivo do estudo foi discutir sobre o uso
do dispositivo intrauterino - DIU de cobre abordando sua a
eficacia e as controvérsias. Tratou-se de uma revisio biblio-
grafica sobre o uso do DIU de cobre, por meio da combina-
¢ao0 dos seguintes descritores: Dispositivo Intrauterino, DIU
de cobre, indicagdes e contra-indicacdes, método contracep-
tivo, e para tanto, consultou sites com bancos de dados ele-
tronicos como Bireme-Lilacs-BVS e Scielo, a procura de ar-
tigos que abordassem a temética, no idioma portugués, a
busca compreendeu o periodo entre abril a maio de 2017. £
um método que poderia ter maior adesio pelas mulheres,
evitando o uso excessivo de anticoncepcionais orais, muitas
vezes por automedicaciio e o alto indice de laqueaduras em
mulheres jovens. A taxa de falha é de 0,3 por 100 mulhe-
res/ano, o que significa que trés mulheres ficario gravidas
em 1.000 usuarias. Pode ainda ser relacionado a contracep-
¢do de emergéncia, desde que inserido 5 dias apés a relagio
sexual desprotegida, reduzindo consideravelmente o risco de
gravidez, podendo ser mantido, posteriormente a fim de se
evitar gravidez indesejada e evitando o uso indiscriminado
de contraceptivos de emergéncia oral (hormonal). As des-
vantagens quanto ao uso do DIU sdo, em sua maioria, rela-
cionadas a falhas vinculadas a assepsia na insercao, a higiene
da mulher, IST e multiplicidade de parceiros, sendo estes fa-
tores predisponentes para DIP (doenca inflamatéria pélvica.
Além de nio ser culturalmente difundido entre as mulheres,

BJSCR (ISSN online: 2317-4404)

quando elas optam por este método, se defrontam com difi-
culdades e contratempos da organizacio do atendimento
(demora nos resultados de exames, agendamento da consulta
para insercio do DIU em um tnico dia da semana), o que
dificulta o acesso. O que requer uma politica publica de aten-
¢do a satide da mulher mais efetiva, que favoreca a adesio
das de usuarias ao método, no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Método contraceptivo, DIU, vanta-

gens, desvantagens.

ABSTRACT

The intrauterine device (IUD) of copper is a good option for
women who want reversible contraception regardless of inter-
course and long term. It is reversible and does not depend on the
attitudes of the users for its effective mechanism of action, be-
sides having few adverse effects and excellent cost-benefit. The
objective of the study was to discuss the use of the intrauterine
device - copper IUD addressing its efficacy and controversies.
This was a bibliographic review of the use of the copper IUD by
combining the following descriptors: Intrauterine device, copper
IUD, indications and contraindications, contraceptive method,
and for that, consulted sites with electronic databases Such as
Bireme-Lilacs-BVS and Scielo, in search of articles that ad-
dressed the subject in the Portuguese language, the search com-
prised the period between April and May 2017. It is a method
that could have greater adhesion by women, avoiding the exces-
sive use of Oral contraceptives, often by self-medication and the
high rate of tinnitus in young women. The failure rate is 0.3 per
100 women / year, which means that three women will become
pregnant in 1,000 users. It may also be related to emergency
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contraception, provided it is inserted 5 days after unprotected
intercourse, considerably reducing the risk of pregnancy, and
may be maintained later in order to avoid unwanted pregnancies
and avoiding the indiscriminate use of oral emergency contra-
ceptives (Hormonal). The disadvantages regarding the use of the
IUD are mostly related to failures associated with asepsis in the
insertion, the hygiene of the woman, IST and multiplicity of
partners, being these predisposing factors for PID (pelvic in-
flammatory disease. Besides not being culturally widespread
among women, when they opt for this method, they are faced
with difficulties and setbacks in the organization of care (de-
layed examination results, appointment scheduling for IUD in-
sertion on a single day of the week), which makes access diffi-
cult. Which requires a more effective public health policy for
women, which favors the adherence of women to the method in
Brazil.

KEYWORDS: Contraceptive method, IUD, advantages,
Vesangs.

1. INTRODUCAO

Os Dispositivos Intra Uterinos (DIU) sdo elementos
de polietileno, aos quais podem ser acrescentados cobre
ou hormoénios, que sdo introduzidos na cavidade uterina
desempenhando sua funcdo contraceptiva. O DIU com
cobre ¢ um método contraceptivo de longa duracdo, alta-
mente eficaz durante, pelo menos, 10 anos. E reversivel e
ndo depende de atitudes das usuarias para seu efetivo me-
canismo de agdo, além de possuir poucos efeitos adversos
e excelente custo beneficio!. Em usuarias que fazem revi-
sdo médica periodica, as taxas de gravidez sdo inferiores
a 1 em cada 100 mulheres/ano. O preciso mecanismo de
acdo do DIU de cobre ainda ¢ desconhecido, sugerindo a
presenca de varios fatores, sendo o principal diminuir a
capacidade dos espermatozoides fertilizarem o ovocito II.
Admite-se que o cobre promova mudangas bioquimicas e
morfoldgicas no endométrio e muco cervical (citocinas,
como aumento das prostaglandinas endometriais)?. Com
isso o DIU afetara adversamente a ascensdo dos esperma-
tozodides. O processo ovulatorio ndo € inibido pelo DIU,
mas o cobre na cavidade endometrial pode provocar da-
nos aos oocitos. Ainda, o DIU produz uma reagao infla-
matoria no endométrio do tipo corpo estranho, que im-
pede a nidagdo caso ocorra a fecundagdo. Os efeitos ad-
versos que podem advir da sua utilizagdo sdo os principais
responsaveis pela necessidade de remocgao. Os principais
efeitos colaterais estdo relacionados a alteragdes no ciclo
menstrual, ocasionando menorragia, dismenorréia, assim
como seu deslocamento inferior, tornando-o mal posicio-
nado?.

2. MATERIAL E METODOS

Este trabalho consistiu em pesquisa exploratoéria, do
tipo revisdo sistematica de literatura com base em artigos
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cientificos. Os dados foram extraidos de varias fontes ci-
entificas nacionais. por meio da combinagdo dos seguin-
tes descritores: Dispositivo Intrauterino, DIU de cobre,
indicagdes e contra-indicagdes, método contraceptivo, €
para tanto, consultou sites com bancos de dados eletroni-
cos como Bireme-Lilacs-BVS e Scielo, a procura de arti-
gos que abordassem a tematica, no idioma portugués, a
busca compreendeu o periodo entre abril a maio de 2017.
Depois da analise das fontes os artigos e livros que cor-
respondiam aos critérios de inclusdo foram selecionados.
O arsenal gerado pelas pesquisas foram avaliados de
acordo com o tema escolhido e selecionados para fazerem
parte da pesquisa.

3. DISCUSSAO

O DIU de cobre é uma excelente op¢do para mulheres
que desejam contracepcdo reversivel, independente do
coito e de longo prazo. E indicagio interessante em lac-
tantes e mulheres com contraindicagdo ao uso de estrogé-
nio. Mulheres jovens e adolescentes podem utilizar o DIU
de cobre, desde que selecionadas cuidadosamente*. De-
vem estar em relagdes monogdmicas e apresentarem
baixo risco a adquirirem infecgdes sexualmente transmis-
siveis (IST). O DIU ¢ mais efetivo que outros métodos
nas adolescentes. Deve-se aconselhar, sempre, o uso de
preservativo (masculino ou feminino) a fim de se evitar
IST's 3. Sua baixa taxa de falha por independerem da agdo
diaria da usudria para manter sua eficicia, o faz forte-
mente recomendado para grupos de baixa adesdo, como
adolescentes ¢ usuérias de alcool e drogas ilicitas®.

Quanto as mulheres na perimenopausa, inicialmente o
DIU ¢é uma excelente op¢ao, sobretudo naquelas que tém
contraindicagdes, relativas ou absolutas, a terapia hormo-
nal contraceptiva, como as tabagistas, obesas, hipertensas
e diabéticas’. Estes fatores associados levam a um maior
risco cardiovascular. No entanto, nesta faixa etaria, ha
maior prevaléncia de sangramentos uterinos disfuncionais,
por disovulia (insuficiéncia de corpo luteo). Nestas paci-
entes, acredita-se que o DIU de cobre ndo seja uma boa
op¢ao havendo melhor indicag@o para o sistema intraute-
rino liberador de levonorgestrel (SIU-LNG). Naquelas
que utilizam o DIU de cobre, recomenda-se retira-lo apds
um ano da Gltima menstruagio®.

A inser¢do imediatamente apds uma gestagdo apre-
senta varias vantagens, como a prevengdo de gravidez in-
desejada, porém ndo ha consenso se € tdo segura ¢ eficaz
quando comparada a inser¢do fora desse periodo, sendo a
recomendacdo mais fundamentada a inser¢do do DIU 4 a
6 semanas apos o parto, quando ocorreu a involugdo ute-
rina, apesar do risco das pacientes ndo retornarem’.

Nao ha contraindicacdo para inser¢ao do DIU de cobre
ap6s abortamentos. O dispositivo pode ser inserido em
mulheres apds abortamento de 1° trimestre, espontaneo ou
induzido, desde que nao haja complicagdes. Apesar do
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risco ligeiramente superior de expulsdo nestas pacientes,
o dispositivo ira evitar gravidez indesejada na maioria das
mulheres, ap6s um ano de acompanhamento!®. Em satide
publica, este podera ser um momento importante para re-
alizar o planejamento familiar. A insercdo do DIU apds
seis semanas de término da gesta¢do pode ser falha, ndo
pelo método, mas pelo ndo retorno da mulher & consulta'"

O uso profilatico de antimicrobianos ndo diminui o
risco de infecgdes do trato genital, podendo ser indicada
para mulheres que vivem em regides com alta prevaléncia
de IST. Sobre o uso do DIU em nuliparas, sdo escassos 0s
estudos na literatura e as conclusdes sdo divergentes'>. A
paridade ndo ¢ um fator determinante na escolha deste
método, apesar da probabilidade um pouco maior de ex-
pulsdo e dismenorreia. Apesar dos dados sobre adolescen-
tes quanto a seguranca, eficacia e aceitacdo serem insufi-
cientes, hd pressa quanto ao uso nesse grupo, tendo em
vista a prevencao de gravidez indesejada, tdo comum en-
tre elas. O DIU de cobre pode ser utilizado na contracep-
¢do de emergéncia, sendo o método mais eficaz quando
comparado a pilula com progestageno e método de Yuzpe.
Ainda tem a vantagem de manter seu efeito contraceptivo
logo apos a inser¢do!?.

As contraindicagdes sdo limitadas a gravidez, neopla-
sias malignas uterinas e efeitos adversos aos componentes
do DIU. No momento da inser¢do, ocorre reagdo vagal
em até 5% dos casos e pode ser fatal em portadoras de
circulagdo de Fontan ou doenga vascular pulmonar. Por-
tanto, ndo recomendado para essas pacientes. As princi-
pais complicagdes associadas ao uso de DIU condiciona-
das a sua inser¢do sdo: dor; reagdo vagal; perfuracdo ute-
rina; sangramento; laceragdo da cérvice e bacteremia tran-
sitoria. Para todos eles ha prevengdo por meio do uso de
rigor técnico na inser¢do. A perfurag@o uterina é a com-
plicagdo mais séria, cujos fatores de risco sdo: inser¢do no
pos-parto imediato, médico inexperiente e uteros extre-
mamente ante ou retrovertidos'4,

Menorragia e dismenorreia sdo os efeitos colaterais
mais frequentes referidos pelas usuarias de DIU e as prin-
cipais causas de sua remocao. O uso de ibuprofeno ou ou-
tros anti-inflamatorios ndo hormonais como tratamento
para essas queixas sao motivo de controvérsias na litera-
tura, havendo autores que nao encontraram diminui¢do da
taxa de remocao devido a dor apds o uso, enquanto outros
referiram que essas drogas reduzem os sintomas e devem
ser o tratamento de primeira linha, ndo recomendando,
contudo, a administragdo profilatica de ibuprofeno nas
primeiras menstruagdes'”.

A ultrassonografia permite avaliar a posi¢do do DIU
na cavidade uterina, sendo considerado mal posicionado
o DIU cuja por¢ao distal ultrapassa o orificio cervical in-
terno. O DIU ¢ considerado também mal posicionado
quando uma de suas partes penetra no miométrio (incrus-
tado) ou tem localizag@o ectopica (além da serosa). Em-
bora as inlimeras vantagens da utilizagdo do DIU como
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alternativa de escolha para método contraceptivo, as con-
di¢des de acesso da mulher a utilizagdo deste necessita ser
aperfeicoada no Brasil. Apesar de ser um método dispo-
nivel, é de baixissima utilizacdo, pois, além de nao ser
culturalmente difundido entre as mulheres, quando elas
optam por este método, se defrontam com dificuldades e
contratempos da organiza¢do do atendimento (demora
nos resultados de exames, agendamento da consulta para
inser¢do do DIU em um unico dia da semana), o que difi-
culta o acesso. Nestes casos, elas desistem desse método
e optam pela pilula ou esterilizagdo'®.

O DIU, que aparece com uma adesao tdo baixa de usu-
arios no Brasil', ¢ um excelente método que poderia ter
sido aceito por um nimero maior de mulheres, evitando o
uso excessivo de anticoncepcionais orais, muitas vezes
por automedicacao e o alto indice de laqueaduras em mu-
lheres jovens. O mais conhecido é o TCu380A, que esta
aprovado pelo Ministério da Saude para uso, sem troca,
durante dez anos. A taxa de falha é de 0,3 por 100 mulhe-
res/ano, o que significa que trés mulheres ficardo gravidas
em 1.000 usuarias, cifra muito parecida a da laqueadura.
Por outro lado, ja existem dados da OMS segundo os
quais o mesmo foi utilizado por até 12 anos sem troca e
sem que houvesse redugdo no efeito contraceptivo'”.

O uso do DIU pode ainda ser relacionado a contracep-
cdo de emergéncia, desde que inserido 5 dias ap0s a rela-
cdo sexual desprotegida, reduzindo consideravelmente o
risco de gravidez, podendo ser mantido posteriormente a
fim de se evitar gravidez indesejada e evitando o uso abu-
sivo e indiscriminado de contraceptivos de emergéncia
oral (hormonal). Contudo, tal pratica ¢ pouco discutida,
ou até mesmo ignorada por pacientes e profissionais de
satde. A sintomatologia mais comum atribuida ao uso do
método € o aumento do fluxo menstrual (menorragia) jun-
tamente com o aumento das colicas menstruais (disme-
norreia), considerados as causas principais de sua remo-
cio!S1e.

As desvantagens quanto ao uso do DIU de cobre sdo,
em sua maioria, relacionadas a falhas vinculadas a assep-
sia na inser¢@o, a higiene da mulher, IST e multiplicidade
de parceiros, sendo estes fatores predisponentes para DIP
(doenga inflamatdria pélvica). Outras complicagdes du-
rante a inser¢do seriam: lipotimia por reacdo vagal, he-
morragia no ponto da fixagdo da pinga de garras, perfura-
¢do do utero, seja com o histerometro, ou com o proprio
dispositivo, dores violentas ou espasmos no colo uterino.
Ha ainda risco de expulsdo do dispositivo nos primeiros
trés meses, principalmente em nuliparas'?.

Qual seria a vantagem desta pratica? O custo de um
DIU, incluido os gastos com a inser¢do, sdo muito baixos,
oferecendo prote¢do por longo tempo. Entretanto, a baixa
prevaléncia entre as usudrias poderia refletir a falta do in-
sumo, a falta de capacitagdo dos profissionais na técnica
de inserc¢do, a pouca orientagdo que as mulheres recebem
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em relagdo ao método, por mitos de usuarias e profissio-
nais ou a restri¢do de uso por alguns profissionais ou uma
conjungdo de todas as causas'”.

4. CONCLUSAO

Os DIU de cobre é uma consequéncia da evolucdo dos
métodos contraceptivos e representam o melhor custo-be-
neficio para o planejamento familiar geral, inclusive no
grupo de vulneraveis. Sua utilizagdo deve ser incentivada
e, quando necessaria, desmistificada, para melhor adesao
da paciente. A insercao do DIU de cobre ¢ uma alternativa
viavel, eficaz e de longa duracdo de contracepcdo rever-
sivel, podendo ser utilizado em adolescentes, nuliparas,
mulheres na perimenopausa, em grupos de risco, como
usuarias de drogas e alcool, no pos-parto e pos aborta-
mento. Cada mulher deve ser avaliada e selecionada cui-
dadosamente e a inser¢do deve ser feita por profissional
capacitado. A revisdo médica periodica anual ¢ essencial
para que seja feita avaliagdo do posicionamento do DIU,
a fim de garantir a eficacia contraceptiva deste. O que re-
quer uma politica publica de atengdo a satide da mulher
mais efetiva, que favoreca a adesdo das de usudrias ao mé-
todo, no Brasil.
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