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No Brasil,

nascidos,

sao filhos de maes adolescentes

Gestagoes Recorrentes
30% no 12 ano apos o parto
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Informacao

Contracep¢ao

\

ol

Afeta profundamente e
desproporcionalmente a trajetoria
de vida das adolescentes,
impactando educacao, emprego,
seguranca financeira, entre outros
setores da vida;

O que pode aumentar a exposicao a
manutencao do ciclo de pobreza
intergeracional e exclusao social,;

O que pode ser agravado pelo pouco
acesso a educacao sexual e acesso a
contraceptivos.
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Grafico 31 - Percentual de escolares de 13 a 17 anos que tiveram relacao sexual Escolares que tiveram
alguma vez, com indicacao do intervalo de confianca de 95%, por grupos de

idade, segundo o sexo e a dependéncia administrativa da escola - Brasil - 2019 relacﬁo sexual al guma vez
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagao de Populagao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de
Saude do Escolar 2019. portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Média de idade da 12 relacao sexual — Brasil e Grandes regioes

Tabela 1 - Média de idade da primeira relacao sexual de escolares de 13 a 17 anos,
por sexo e dependéncia administrativa da escola, segundo as Grandes Regioes,
com indicacao do intervalo de confianca de 95% - 2019

escolares de
13a 17 anos

Média de idade da primeira relacao sexual de escolares de 13
a 17 anos, por sexo e dependéncia administrativa da escola
Sexo
” d o . I Grandes Total Homem Mulher
14; 2 d media naclonad Regioes Intervalo de con- Intervalo de con- Intervalo de con-
fianca de 95% fianca de 95% fianca de 95%

d entre as men i nas Total Limit: Limite | O Limitg Limite = 'O Limitz Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Brasil 13,8 13,7 13,8 Q“:;,Q 13,3 134 14,2 14,2 14,3
Norte 13,6 13,5 13,7 1 13,0 13,3 i 14,1 14,3
” ° ° Nordeste 13,8 13,7 13,8 134 13,3 13,56 14,2 14,1 14,3
13,4 a média nacional ...
dentre OS meninos Sul 13,9 13,8 14,0 13,6 13,4 13,7 14,3 14,2 14,4
Centro-Oeste 13,8 13,7 13,9 13,4 13,3 13,5 14,2 14,1 14,3
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relacoes sexuare, em que um dos parceiros usou camisinha na primeira relacao Uso de camisinha na primeira

sexual e na ultima relacao sexual, com indica¢édo do intervalo de confianca de 95%, pa e ~
segundo os grupos de idade - Brasil - 2019 e ha ultima re|a§ao sexual -
%

b Brasil
90,0
80,0
e ) escolares de 13 a 17 anos

g 5
s () i s que ja tiveram relacao sexual
50,0

400 Total de 63,3%

30,0 [ ) [ ) ~
na primeira relagao
20,0
10,0
o r 4 (] ~
00 59,1% na ultima relacao
Total 13 a 15 anos 16 a 17 anos
Primeira relagao Ultima relagao
Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéo de Populacéo e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de porta|deboaspraticas_if‘f_fiocruz_br
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Por que devemos falar sobre contracepcao na adolescéncia?

Alta taxa de prevaléncia no Brasil

Alta taxa de recorréncia no primeiro ano apo6s o parto (30%)

Grande impacto social no individual e no coletivo

Tema prioritario de saude publica

/
«/” Mais do que um evento bioldgico, a gestacao nao

planejada na adolescéncia pode interromper

projetos de vida e aprofundar desigualdades.

J

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Impactos da gestacao na adolescéncia

Dimensao

Educacao

Socioeconomica

Saude fisica
Saude mental

Rela¢oes sociais

Cuidado materno-infantil

Desenvolvimento integral

Principais impactos
Evasao escolar, menor escolaridade e dificuldade de retorno a escola

Maior dependéncia financeira, menor inser¢ao no mercado de trabalho,
perpetuacao de desigualdades

Maior risco de complicagdes obstétricas, parto prematuro e mortalidade materna
nos extremos reprodutivos

Maior prevaléncia de depressao, ansiedade e sofrimento psiquico

Maior vulnerabilidade a violéncia, relacdes desiguais e sobrecarga de
responsabilidades precoces

Menor adesao ao pré-natal, maior risco de baixo peso ao nascer e gestacao
recorrente

Comprometimento da autonomia, do projeto de vida e do exercicio da cidadania

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Aspectos Legais e Eticos

“Todo adolescente tem direito de atendimento nos servi¢cos de saude, mesmo
estando desacompanhado; com a garantia de atencao a suas necessidades;
avaliacao quanto a sua condicao de discernir sobre a situacao que motiva a sua
procura; e registro no prontuario acerca da procura desacompanhada para fins de

monitoramento da situacao”

NOTA TECNICA N2 2/2024-CACRIAD/CGACI/DGCI/SAPS/MS

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Quando prescrever?

A partir da menarca, quando
houver demanda contraceptiva
ou requerer tratamento
hormonal para ganho nao
contraceptivo.

American academy of pediatrics; Committee on adolescence. Policy statement. Contraception for adolescents. Pediatrics. 2014

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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~ -
O que prescrever? Perguntas norteadoras d | Z] \

* Tem problemas com uso de medicagao continua — é esquecida
ou prefere a comodidade de nao precisar lembrar?

L A R c Long-Acting Contraceptivos Reversiveis : /
Reversible Contraceptive de Longa Duracdo h g

¥
.
®* Gosta de .
menstruar? -

(3

®* Quer o controle de
quando parar o
método?

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Outras questoes importantes a serem consideradas

e Sintomas associados a menstruacao ou ao ciclo menstrual
* SOP ou Endometriose
* Dificuldades de higiene durante a menstruacao

Considerar regimes hormonais
continuos ——

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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0 O melhor método para ser prescrito para a
adolescente é o que ela escolher.

Quando eliminadas as
barreias ao acesso,
60-70% das adolescentes
entre 14-20 anos optam
pelo uso de LARC

Mestad R et al. Acceptance of long-acting reversible
contraceptive methods by adolescent participants in the
Contraceptive CHOICE Project. Contraception. 2011

Escolha

Informacao Opcao :
¢ P& consciente

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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O que prescrever?

Se esquece = MUITO > LARC

facilmente?

\ Adesivo
AS VEZES Anel Vaginal
Injetavel

SIM Contraceptivo

/—$ com pausa Atentar para

Gosta de contraindicacdes ao
Menstruar? estrogénio e a via oral

Contraceptivo

X 5 sem pausa
NAO P portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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O que prescrever?

Via oral

Quer controlar - > Adesivo

0 USO? Anel vaginal

Deseja outros
beneficios do Atentar para

bloqueio hormonal? contraindicagées ao

i i estrogénio e a via oral
Preferir regimes

continuos

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Como escolher?
CONTRACEPTIVOS DISPONIBILIZADOS NO SUS

COMPOSICAO DOSAGEM APRESENTACAO VIA / POSOLOGIA

etinilestradiol + levonorgestrel 0,03mg + 0,15mg comprimido Oral / Diario com pausa de 7dias

algestona acetofenida + enantato de Intramuscular / Mensal entreo 72 e

150mg/ml+10mg/ml  solucao injetavel
estradiol g/ g/ ¢ J 0102 diado ciclo
acetato de medroxiprogesterona 150mg/ml suspensao injetavel Intramuscular / A cada 90 dias
acetato de medroxiprogesterona + Y _

. ) 25ml/0,5ml+5mg/0,5ml suspensao injetavel Intramuscular / A cada 30 dias
cipionato de estradiol
enantato de noretisterona + valerato . _

. 50mg/ml + 5g/ml solucao injetavel Intramuscular / A cada 30 dias

de estradiol
etonorgestrel 68mg implante subdérmico Subdérmico / Trocar a cada 3 anos
cobre 380mm? dispositivo intrauterino Intrauterino / Trocar a cada 10

anos

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Outras questoes importantes que devem fazer parte da orientacao da contracepc¢ao:

Padrao de POP- DIU-LNG DIU-LNG
1 4
sangramento Implante desogestrel? 52 mg3 AMPD 19,5 mg3
Amenorreia 23% 20% 18,6% 44,6-54,8% 12,3%
(ndo sangrar)
Infrequente . 32% 30% 30,6% 36,9% 26,3%
(menos de 1 vez ao més)
Mensal 39% 40% 45,6% 10,8% 57,2%
(0) (o)
Padrao desfavoravel 6% frequente + 5,2% frequente e Bl
) n 5% frequente + frequente + frequente
(mais de 1 vez ao més 17% + 5%
ou prolongado) rolongado R C'0nEado rolongado = e
P & P & P & prolongado prolongado

The European Journal of Contraception and Reproductive Health Care 2008;13(S1):13-28; 2) The European Journal of Contraception and
Reproductive Health Care 1998; 3: 169-78; 3) Contraception 2019;100(2):128-131. 4) Contraception 2009; 79: 247-58.
Villavicencio J et al. . J Contracept. 2016

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Outras questoes importantes que devem fazer parte da orientacao da contracepc¢ao:

“ Implante contraceptivo

A

Estimated Marginal Means - Weight (kg)

100

90

80

70

60

= Normal weight, BMI %ile <85

=== Overweight, BMI %ile 85to 94.9

— . 041 = -
Obese; BMI %ile >=95 932 _?_
88.7

Injetavel Trimestral

- * Cercade 15% das adolescentes terao ganho

de peso acima do esperado, por motivos
ainda desconhecidos (provavelmente por

aumento do apetite).

74 4 Zwayne et al., 2025
714 -
68.6 —
584
558 57.0 —
Pre-insertion Insertion Post-insertion Batt et al., 2021 portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Outras questoes importantes que devem fazer parte da orientag¢ao da contracepg¢ao:

4 a 6 semanas apos a troca do
combinado para o progestagénio

isolado, é esperado que a acne aparega. \

\

Isso ocorre pelo efeito
da suspensao do
combinado no
aumento da
testosterona livre

Progestagénios com
efeito androgénico
podem aumentar a
oleosidade da pele

Bosanac SS, Trivedi M, Clark AK, Sivamani RK, Larsen LN. Progestins and acne vulgaris: a review. portaIdeboaspraticas.iff.fiocruz.br
Dermatol Online J. 2018 May 15;24(5):13030/qt6wm945xf. PMID: 30142728.
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Contracepc¢ao de Emergéncia (CE)

e Orientar possibilidade de CE para casos de possibilidade de falha
contraceptiva

 CE nao tem efeitos negativos significativos sobre o uso continuo
de contraceptivos ou comportamentos sexuais de risco

* Para pacientes que nao fazem uso do LARC, orientar também a
forma de administracao caso esqueca ou passe o tempo de
aplicacao

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Principais barreiras de acesso

Exigéncia indevida de exames
* Barreiras institucionais e organizacionais
 Dificuldade de retorno e seguimento

Aproveitar janelas de oportunidade (quick start)
* N3o exigir exames desnecessarios
 Ampliar oferta de métodos no SUS

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Contracepcao e prevencao de IST

* Reforcar uso de preservativos

* Nem LARC nem nenhum outro contraceptivo que nao o de barreira

(preservativo) protege contra ISTs

e Educacao sexual continua

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Ampliar o acesso contraceptivo é cuidado integral
* Gestao e assisténcia devem atuar de forma integrada

* Boas praticas baseadas em evidéncia e direitos

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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