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(DIU): REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA
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INTRODUCAO

O planejamento reprodutivo trata-se de medidas que oferecem orientagdo através da
possibilidade de direito a informacédo, a assisténcia especializada e acesso aos recursos que
permitam a opcdo livre e consciente de ter ou ndo filhos, o nimero de filhos, o espagamento
entre eles e a escolha do método anticoncepcional mais adequado. (BRASIL, 2010).

Dentre os métodos anticoncepcionais ofertados pelo Sistema Unico de Saude (SUS),
existem aqueles considerados definitivos, como a ligadura tubéria e vasectomia, bem como 0s
reversiveis, como 0s preservativos femininos e masculinos, o diafragma, a pilula
anticoncepcional combinada, a minipilula, a anticoncepcdo de emergéncia, 0s injetaveis e o
Dispositivo Intrauterino (DIU) de cobre (GONZAGA et al., 2017).

Os contraceptivos reversiveis de longa duracdo abrangem DIU de cobre, DIU
hormonal e implantes subcutaneos de progestdgenos. Estes métodos sdo muito efetivos e
considerados modernos para a prevencdo de uma gravidez ndo-planejada, pois possuem longa
duracdo, sdo seguros e possuem bom custo-beneficio (JOSHI; KHADILKAR; PATEL, 2015).

Desde sua criacdo, o DIU vem assumindo diversos formatos e atualmente os dois
principais tipos de DIU sdo o hormonal e o de cobre, sendo a acdo de ambos semelhantes,
impedindo que ocorra a fecundagdo através de alteragdes locais no endométrio. O DIU de
cobre age pela liberagdo desse metal, que atua como espermicida. O DIU hormonal libera
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levonorgestrel (horménio de progestageno sintético) para atuar modificando o endométrio e
dificultando a fecundacéo ou implantagdo (CORTESSIS et al., 2017).

Dentre os beneficios do uso do DIU, apresentam-se sua alta taxa de eficacia (taxa de
falha em torno de 0,2%), comparavel com a da laqueadura tubaria, além de minima ou
nenhuma interferéncia durante a relacdo sexual, boa relagdo custo-efetividade, ndo
dependéncia do modo de uso pela usuaria, baixo registro de efeitos sistémicos no organismo,
além de rapido retorno a fertilidade ap6s a descontinuacdo de uso (WHALEY et al., 2015).

O enfermeiro, amparado pela lei do exercicio profissional (7.498/86), realiza e
participa ativamente da consulta de Enfermagem no planejamento reprodutivo, atuando
especialmente em atividades de educacdo em saude sejam estas de carater individual ou
coletivo. S8o apresentados métodos para concepc¢do e contracepcdo conforme o objetivo da
consulta, demonstrados os tipos de meétodos anticoncepcionais fornecidos pelo SUS, sua
forma de acdo, uso correto, efeitos colaterais ou complicacdes, prescricdo do método
disponivel e acompanhamento do método.

Além da consulta mencionada, o enfermeiro, amparado pela resolugdo 358/2009 do
Conselho Federal de Enfermagem que trata sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem e tendo como base o Parecer n° 17/2010, configura-se como um profissional
habilitado para a inser¢éo do DIU, uma vez que realize treinamento adequado.

Considerando as inimeras vantagens relacionadas ao uso de DIU, como alta taxa de
eficacia, seguranca, bom custo-beneficio, ndo dependéncia do habito da mulher para sua
utilizacdo, objetiva-se analisar a producdo cientifica disponivel na literatura nacional e
internacional sobre fatores associados ao uso de DIU (Dispositivo Intrauterino) entre as
mulheres, pretendendo contribuir para a reflexdo de profissionais da area da saude,
especialmente enfermeiros, através da publicacdo desse estudo, para que sejam pensadas

novas formas de ofertar op¢oes viaveis e seguras para mulheres que ndo desejam engravidar.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura que respeitou, para o desdobramento
do trabalho, as seguintes etapas: 1. Delimitacdo do tema e formulacdo da questdo norteadora;
2. Estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo do estudo; 3. Realiza¢éo da busca nas

bases de dados e categorizacdo desses; 4. Avaliacdo das publicacBes; 5. Analise e
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interpretacdes dos dados encontrados e divulgacao da sintese do tema investigado (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008); (WHITTEMORE, 2005).

Tendo como pergunta norteadora: “Quais as caracteristicas associadas (fatores
facilitadores e barreiras) a adesao do DIU pelas mulheres?”, o trabalho adotou como critérios
de inclusdo: artigos cientificos originais, disponiveis na integra nas bases de dados
selecionadas, sem limite de periodo, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol que
respondessem a questdo norteadora.

Por fim, apds realizar a organizacgéo e a avaliacdo criteriosa dos achados, elaboraram-

se tabelas para exibir o tipo de estudo, evidéncia cientifica e os principais resultados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados 26 artigos, sendo 69,23% (n=18) encontrados na base de dados
MEDLINE, seguido por 15,38% (n=04) dos estudos na base de dados SCOPUS. Os artigos
foram publicados em inglés em sua totalidade (100%). Foi visto que essa tematica é estudada
desde 1970, entretanto o intervalo temporal de 2012 a 2016 apresentou 0 nimero maximo de
04 publicacGes anualmente, havendo queda nas produgées em 2017.

A autoria dos estudos foi 92,3% (n=24) de autoria de profissionais médicos, e 7,69%
(n=2) de socidlogos, ndo sendo nenhum estudo realizado por enfermeiros. A amostra foi
composta de 96,1% (n=25) de artigos publicados em periddicos internacionais e de um artigo
3,84% (n=01) publicado em uma revista brasileira. No que tange ao pais de origem, destaca-
se que 26,9% (n=7) foram desenvolvidos nos Estados Unidos. No Brasil apenas 7,6% dos
estudos (n=2) foram desenvolvidos.

No tocante ao nivel de evidéncia dos artigos estudados, ressalta-se que 46,1% (n=12)
foi nivel de evidéncia VI: Unico estudo descritivo ou qualitativo; 30,7% (n=08) enquadrou-se
no nivel de evidéncia IV: estudos de caso controle ou coorte bem delineados; seguidos de
15,3% (n=04) das produgdes com nivel V de evidéncia: revisdes sistematicas de estudos
descritivos qualitativos. Encontraram-se apenas 3,84% (n=1) com niveis de evidéncia Il: pelo
menos, um ECR bem delineado; e 3,84% (n=1) com nivel Ill: ensaios clinicos bem delineados
sem randomizacéo.

Foi feita a seguinte divisdo dos estudos: Categoria 1 para Fatores facilitadores do uso

do DIU, subdividida em a) fatores relacionados aos profissionais de salde e b) fatores
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relacionados as usuérias; e Categoria 2 para Barreiras para o uso do DIU, subdividida em a)
fatores relacionados ao servigo de salde, b) fatores relacionados aos profissionais de saude e
c) fatores relacionados as usuarias. Observou-se que 96,1% (n=25) dos estudos trouxeram
fatores que funcionam como barreiras para a utilizacdo de DIU pelas mulheres e 42,3%
(n=11) dos artigos mencionou fatores facilitadores em, pelo menos, uma das subcategorias
estabelecidas (profissionais de satde/usuérias).

Na categoria dos fatores facilitadores do uso do DIU relacionados aos profissionais de
salde (subcategoria a), apenas dois estudos mencionaram as atitudes dos profissionais como
influenciadoras em uma maior adesdo ao DIU. Os estudos mostraram que uma recomendagéo
segura realizada por profissional bem como a realizagdo do procedimento com
esclarecimentos acerca do método séo fatores favorecem uma maior adesdo das mulheres.

A subcategoria b) apresentou mais informag¢bes quando comparada com a anterior.
Alguns dos principais fatores motivacionais ao uso do DIU foram relacionados ao tempo
prolongado de acdo ou duracéo do DIU, a eficacia e confianca no funcionamento do método e
as informacBes sobre o método obtidas de outras mulheres com experiéncia ou de
profissionais da saude. Outros fatores relacionados foram a conveniéncia e simplicidade do
DIU, o custo-beneficio e a existéncia do DIU de cobre como uma opcéo viavel para mulheres
que ndo querem utilizar hormonios ou que possuem contraindicacdes.

Quanto as barreiras para a utilizacdo do DIU (categoria 2) relacionadas ao servigo de
salde, tem-se que a obrigatoriedade da realizacdo de exames prévios a colocacdo do DIU, o
relato de que os servi¢os de saude ndo disponibilizam ou nédo subsidiam a aquisicdo do DIU
ou o procedimento para sua insercdo e a existéncia de poucos profissionais habilitados e
disponiveis na rede de saude de suas localidades para proceder com a inser¢do do DIU sdo
pontos que desencorajam as mulheres a aderirem ao método.

De forma geral, as barreiras relacionadas aos profissionais (subcategoria b) dizem
respeito a falta de informac&o segura, sejam elas basicas, como 0 mecanismo de acédo do DIU
e a crenca de que sua insercdo pode favorecer infec¢Bes, ou mais especificas, como as
indicacbes de uso, com a presenca de inseguranga e inconsisténcia nas informacdes
acreditadas pelos profissionais. Por fim, a subcategoria c¢ foi a que apresentou os resultados
mais expressivos. O medo ou experiéncia prévia de efeitos colaterais ocasionados pelo DIU
ou por outro método contraceptivo foi o fator mais mencionado. Em seguida a falta de

informacgdo segura, o0 medo de sintomas relacionados a insercdo do DIU e as questdes
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financeiras também sdo determinantes para a adesdo ao DIU, funcionando, muitas vezes,
como fator impeditivo para uso do método.

Ainda sdo escassas as publicacbes na area da saude feitas por enfermeiros,
principalmente quando se aborda o DIU. Isso pode se dever ao fato de existirem poucos
profissionais da area que possuem habilitacdo para insercdo e acompanhamento DIU, ficando
suas atividades restritas a aconselhamento e atividades de educacdo em salde. Entretanto
guando se fala em saude da mulher e gravidez indesejada, a utilizacdo de métodos
contraceptivos € um dos caminhos mais efetivos para a prevengdo (MACHADO et al., 2017).

Estudos demonstram que, quando usados de forma adequada, sua eficacia é
comparavel com métodos definitivos, como a laqueadura tubaria e a vasectomia (RAMOS,
2017). Segundo Ferreira et al. (2016), a alta taxa de continuidade dos métodos de longa
duracdo € atribuida a uma orientacdo adequada sobre sua eficacia. A falta de informacao
consistente e de confianca, para profissionais de salde e para usuarias, € uma barreira a
adesdo ao método. Entende-se, com isso, que atividades de educacdo em salde e
esclarecimento sobre possiveis efeitos colaterais colaboram para uma melhor aceitacdo do

método e maior taxa de continuidade de uso.

CONSIDERACOES FINAIS

Na pesquisa realizada nas bases de dados, foi abundante o resultado de producdes
acerca de metodos contraceptivos e, especificamente, de DIU, o que demonstra que pesquisas
tém sido realizadas no intuito de melhorar ainda mais a pratica dos profissionais de saude
quanto a tomada de decisdes.

Durante a anélise dos artigos selecionados, muito mais barreiras foram encontradas em
relacdo aos fatores facilitadores. Embora algumas barreiras tenham aparecido com mais
prevaléncia, como o medo de efeitos colaterais, outras barreiras sdo mais dificeis de serem
quebradas, como por exemplo a falta de subsidio e acesso a mulheres que potencialmente
desejariam ter o DIU.

A seguranga, habilidade e conhecimento dos profissionais de saude também figuraram
como fatores essenciais para a tomada de decisdo da usuaria a adesao do dispositivo. Por isso,
torna-se imprescindivel que os profissionais estejam sempre atualizados, realizando

capacitacdes e preocupados em realizar atividades de educagdo em saide com o publico-alvo.
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Palavras-chave: Enfermagem, Anticoncepgéo, Dispositivos Intrauterinos.
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