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RESUMO

Os anticoncepcionais orais sdo um dos diversos tipos de métodos contraceptivos
existentes ao redor do mundo. Este método pode ser utilizado nao somente com o
objetivo de impedir a gravidez indesejada, mas, também, para atuar no tratamento de
patologias especificas. Diante da sua grande procura e administragcdo, vé-se a
necessidade de explorar mais quanto aos riscos futuros a que esse composto pode
expor as mulheres, e um deles é o Acidente Vascular Cerebral (AVC). Este trabalho
tem como objetivo investigar a relacéo entre o uso de anticoncepcionais e o risco de
acidente vascular cerebral em mulheres. O presente estudo trata-se de uma pesquisa
qualitativa, realizada através de Revisao Bibliografica com base em artigos cientificos
de maior relevancia sobre o tema. Para essa revisao foi realizada uma busca por
artigos, livros, revistas, dissertagdes e teses nas bases de dados Scientific Electronic
Library Online (Scielo), e Google Académico, também foram realizadas pesquisas em
sites do Ministério da Saude, Organizagdao Mundial da Saude (OMS), Organizagao
Pan Americana da Saude (OPAS), Conselho Federal de Farmacia (CFF). A partir dos
resultados obtidos, foram discutidas as implicacdes relevantes para a pratica clinica e
para a saude publica. Recomendagdes foram propostas visando a prevencao de
acidentes vasculares cerebrais em mulheres jovens que utilizam anticoncepcionais,
com o objetivo de melhorar a seguranga e minimizar os riscos associados a esse
método contraceptivo. As recomendacgdes propostas podem contribuir para a pratica
clinica e para a saude publica, promovendo a prevencao desse evento e o bem-estar
das mulheres que utilizam anticoncepcionais. Essa pesquisa ressalta a necessidade
de uma abordagem individualizada na selegdo do método contraceptivo e destaca a
importancia do acompanhamento médico regular para monitorar possiveis efeitos
adversos.

PALAVRAS-CHAVE: Contraceptivos Orais. Risco de AVC. Fisiopatologia.



ABSTRACT

Oral contraceptives are one of several types of contraceptive methods existing around
the world. This method can be used not only to prevent unwanted pregnancies, but
also to act in the treatment of specific pathologies. In view of its great demand and
administration, there is a need to explore more about the future risks to which this
compound can expose women, and one of them is the Cerebral Vascular Accident
(CVA). This work aims to investigate the relationship between the use of
contraceptives and the risk of stroke in women. The present study is a qualitative
research, carried out through a bibliographic review based on scientific articles of
greater relevance on the subject. For this review, a search was carried out for articles,
books, magazines, dissertations and theses in the Scientific Electronic Library Online
(Scielo) and Google Scholar databases, searches were also carried out on websites
of the Ministry of Health, World Health Organization (WHO ), Pan American Health
Organization (OPAS), Federal Council of Pharmacy (CFF). Based on the results
obtained, relevant implications for clinical practice and public health were discussed.
Recommendations have been proposed aimed at preventing strokes in young women
using contraceptives, with the aim of improving safety and minimizing the risks
associated with this contraceptive method. The proposed recommendations can
contribute to clinical practice and public health, promoting the prevention of this event
and the well-being of women using contraceptives. This research underscores the
need for an individualized approach to contraceptive method selection and highlights
the importance of regular medical follow-up to monitor possible adverse effects.

KEYWORDS: Oral Contraceptives. Stroke Risk. Pathophysiology.
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1 INTRODUCAO

O planejamento familiar € uma preocupagédo fundamental das mulheres em
idade reprodutiva, e a escolha do método contraceptivo mais adequado para cada
caso é uma decisédo importante. Entre os métodos disponiveis, os anticoncepcionais
orais combinados (ACOs) sao bastante utilizados. Esses medicamentos contém
estrogénio e progesterona sintéticos que impedem a ovulagéo e, consequentemente,
a gravidez. No entanto, o uso de ACOs tem sido associado a um risco aumentado de
eventos tromboembdlicos, incluindo o acidente vascular cerebral (AVC), que € uma
condigao clinica grave e potencialmente fatal.

O AVC é uma emergéncia médica que ocorre quando ha uma interrupgédo do
suprimento de sangue para o cérebro, levando a perda subita da fungéo cerebral. O
AVC pode ocorrer por diferentes mecanismos, sendo 0 mais comum a obstrucido de
uma artéria cerebral por um coagulo sanguineo (AVC isquémico). Essa interrupgéo
do fluxo sanguineo pode ter diferentes consequéncias, como perda da capacidade de
falar, dificuldade para movimentar um ou mais membros e alteragdes na viséo.

O uso de ACOs pode aumentar o risco de AVC isquémico em mulheres,
especialmente aquelas com fatores de risco preexistentes, como hipertensao arterial,
tabagismo e enxaqueca com aura (LORENZINI et al., 2022). A relagdo entre o uso de
ACOs e o risco de AVC tem sido objeto de estudos cientificos em todo o mundo, e os
resultados sao variados.

A literatura cientifica mostra que o risco absoluto de AVC em usuarias de ACOs
€ baixo, mas o aumento relativo do risco pode variar de 1,3 a 2,3 vezes em
comparagao com mulheres que ndo usam ACOs. Além disso, o risco de AVC parece
estar relacionado ao tipo de progestageno presente nos ACOs, com algumas
formulagcbes mais antigas sendo associadas a um maior risco.

Outro fator importante que pode aumentar o risco de AVC em usuarias de ACOs
€ a idade. Mulheres com idade superior a 35 anos apresentam um risco maior de
eventos tromboembdlicos devido a maior prevaléncia de fatores de risco
cardiovasculares. Além disso, a presenca de outras comorbidades, como diabetes
mellitus, hiperlipidemia e obesidade, também pode aumentar o risco de AVC em

usuarias de ACOs.
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E fundamental que as mulheres sejam informadas sobre os beneficios e riscos
dos anticoncepcionais orais combinados, para que possam fazer escolhas
conscientes e individualizadas. A decisdo de usar ou ndao ACOs deve ser baseada em
uma avaliagao cuidadosa da historia clinica e dos fatores de risco de cada mulher, em
conjunto com o médico. Além disso, € importante destacar que o uso de ACOs né&o
deve ser interrompido sem orientagdo médica, ja que a interrupgcao abrupta pode
aumentar o risco de gravidez nao planejada e de complicagbes tromboembdlicas.

Diante do exposto, este trabalho tem como objetivo, investigar a relagéo entre

0 uso de anticoncepcionais e o risco de acidente vascular cerebral em mulheres.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Investigar a relagao entre o uso de anticoncepcionais e o risco de acidente
vascular cerebral em mulheres.

2.2 Objetivos Especificos

v"Analisar os fatores de risco para o desenvolvimento de acidente vascular cerebral
em mulheres.

v" Comparar os resultados de estudos epidemiolégicos e clinicos que avaliaram o
risco de acidente vascular cerebral em mulheres que usam anticoncepcionais,
com aqueles que nao utilizam o método contraceptivo.

v" Discutir as implicagdes dos resultados obtidos, propondo recomendagdes para a
pratica clinica e para a saude publica, visando a prevencéo de acidente vascular
cerebral em mulheres jovens que utilizam anticoncepcionais.
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3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 Anticoncepcionais Hormonais Orais

Os anticoncepcionais hormonais orais, também chamados de pilulas
anticoncepcionais sao esteroides utilizados isoladamente ou em associagdo com a
finalidade basica de impedir a concepg¢ao. A pilula anticoncepcional oral € amplamente
adotada como um dos principais métodos contraceptivos. Ao evitar a concepcéo e
consequentemente a gravidez, esse método é utilizado por mais de 100 milhdes de
mulheres ao redor do mundo, com 12 milhdes delas sendo dos Estados Unidos. Essa
preferéncia em paises desenvolvidos pode ser atribuida a educacéo, escolaridade e
maior instrucdo das mulheres (MOBARK et al., 2019).

Um ponto defendido por muitos ginecologistas é que as mulheres devem utilizar
a pilula anticoncepcional, mesmo que ndo tenham uma vida sexualmente ativa, como
forma de prevenir a ovulacédo (CAMPBELL et al., 2020). A cada ciclo menstrual, a
mulher é exposta a um constante impacto hormonal, que aumenta o risco de doencas
como a endometriose e os miomas, principais causas de infertilidade feminina. Ao
bloquear a ovulagao, o uso da pilula reduz significativamente esses riscos.

Ao longo das ultimas décadas, as pilulas anticoncepcionais tém sido
classificadas em diferentes geragdes, levando em consideragéo a dose de estrogénio
contida em cada uma delas (BRAGA, 2020). Essas classificagdes sao as seguintes:

e Pilulas da Primeira Gerag&o: com 0.150 mg de etinilestradiol,
e Pilulas da Segunda Gerag&o: com 0.050 mg de etinilestradiol,
e Pilulas da Terceira Geragao: com 0.030 mg de etinilestradiol;

e Pilulas da Quarta Geragao: com 0.020 mg de etinilestradiol.

Essa reducao gradual das doses hormonais presentes nesses medicamentos
tem sido realizada visando uma melhor aceitacdo dos anticoncepcionais pelo
organismo feminino, devido a diminuigdo dos efeitos colaterais.

As pilulas anticoncepcionais possuem diferentes estruturas quimicas,
dependendo da composicao especifica do medicamento. No entanto, a maioria das
pilulas anticoncepcionais combinadas contém dois horménios sintéticos, que sao

analogos aos hormoénios naturais produzidos pelo corpo feminino. Esses hormonios
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sintéticos s&o o estrogénio e a progesterona (ou progestina) (LETICIA, 2021; DIAS,
2019).

O estrogénio utilizado nas pilulas anticoncepcionais geralmente é o
etinilestradiol, um derivado sintético do estradiol, que € o principal horménio
estrogénico produzido pelos ovarios. A progesterona, por sua vez, pode variar entre
diferentes tipos de progestinas, como ciproterona, drospirenona, levonorgestrel,
desogestrel, entre outros (ROBIN et al,. 2018).

Essas estruturas quimicas sintéticas sao projetadas para mimetizar as agdes
dos hormdnios naturais no organismo feminino. Ao tomar a pilula anticoncepcional
regularmente, essas substancias quimicas atuam no sistema enddécrino para suprimir
a ovulacgao e criar um ambiente desfavoravel para a fertilizagao e implantacdo do évulo
no utero, prevenindo assim a gravidez. E importante ressaltar que a composicédo
quimica exata pode variar entre diferentes marcas e formulagdes de pilulas
anticoncepcionais disponiveis no mercado, caracteristicas do medicamento (BRAGA,
2020).

As pilulas anticoncepcionais sdo medicamentos contraceptivos amplamente
utilizados e apresentam caracteristicas distinta. Sendo geralmente administradas por
via oral. Elas vém em forma de comprimidos que devem ser ingeridos diariamente,
seguindo um cronograma especifico conforme prescrito pelo médico sendo
classificadas em duas categorias principais: combinadas e progestinicas. As pilulas
combinadas contém uma combinagao de estrogénio e progestina (horménio sintético
com acao similar a progesterona), enquanto as pilulas progestinicas contém apenas
progestina (LETICIA, 2021).

A principal agao das pilulas anticoncepcionais é a supressao da ovulacao. Elas
atuam inibindo a liberagdo de oévulos pelos ovarios, tornando a gravidez menos
provavel, além disso, esses medicamentos ajudam a regular o ciclo menstrual
podendo reduzir a intensidade e duragcdo da menstruacdo, além de diminuir a
incidéncia de colicas menstruais (ALEMU, et al., 2023). Com isso, se tornam altamente
eficazes na prevencgao da gravidez, com uma taxa de falha muito baixa. No entanto, é
importante seguir as instru¢gdes de uso e tomar as pilulas diariamente no horario
indicado para garantir a eficacia maxima. Além da contracepc¢do, as pilulas
anticoncepcionais também podem oferecer beneficios adicionais, como redugido do
risco de certos tipos de cancer (como o cancer de ovario e de endométrio), melhora

da acne e reducdo dos sintomas da sindrome pré-menstrual. Como qualquer
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medicamento também pode se observar a presencga de efeitos colaterais em algumas
mulheres: como nauseas, sensibilidade mamaria, alteragdes de humor e alteracoes
na libido. No entanto, os efeitos colaterais podem variar de acordo com o tipo de pilula
e a resposta individual de cada mulher.

E importante destacar que as caracteristicas especificas das pilulas
anticoncepcionais podem variar entre as diferentes marcas e formulagdes disponiveis
no mercado. E recomendado consultar um profissional de salude para obter

informagdes precisas e personalizadas sobre o medicamento (BRAGA, 2020).

3.1.1 Mecanismo De A¢ao Anticoncepcionais

A pilula anticoncepcional foi criada no século XX, em decorréncia dos avangos
da fisiologia e endocrinologia reprodutiva e dos estudos de Gregory Pincus. No inicio,
era usada no tratamento de problemas no ciclo menstrual e, apés varias criticas
quanto aos seus efeitos colaterais, comecgou a ser utilizada para fins contraceptivos
em 1960 (FERREIRA et al., 2019). Atualmente, essas pilulas apresentam em sua
composicao estrogeno e progesterona de forma combinada. Como esses hormdnios
possuem varios derivados e compostos semelhantes, os anticoncepcionais orais
estdo disponiveis em grande variedade no mercado e no SUS (Sistema Unico de
Saude) e, segundo o Relatério da Organizagdo das Nag¢des Unidas — ONU (2015),
sdo o método contraceptivo mais aceito pelas mulheres brasileiras (United Nations,
2015).

Ao ocorrer a concepcdo em um ciclo menstrual normal, o corpo feminino
naturalmente impede a ocorréncia de uma nova ovulagéo. Esse processo é regulado
pelos altos niveis de hCG que estimulam a secregédo de progesterona e estrégeno,
que, por sua vez, inibem a producdo de LH e FSH (Midias DIGITAIS, 2023). Os
anticoncepcionais orais de uso diario também mantém niveis hormonais constantes,
assim como durante a gestagao, e essa € a sua principal forma de agao contraceptiva
(COOPER et al., 2021).

Esses medicamentos podem ser usados em diferentes circunstancias, como
na prevengcdo de uma gravidez de risco, no planejamento familiar, controle do
crescimento populacional, entre outros. Além da prevengdo da gravidez, os
anticoncepcionais orais também podem trazer beneficios como a regularizagdo do

ciclo menstrual, a reducao da tensido pré-menstrual e a diminuicdo da incidéncia de



18

doengas como cistos ovarianos, cancer ovariano e endometrial, e doengas benignas
das mamas, de acordo (Midias DIGITAIS, 2023; COOPER et al., 2021).

Os anticoncepcionais hormonais sdo compostos em sua maioria por estrogénio
e progesterona sintéticos, que atuam inibindo a ovulagdo. Eles mantém niveis
constantes de progesterona e estrogénio, que inibem a secreg¢ao hipofisaria de LH e
FSH por meio do mecanismo de retroalimentacdo, mantendo os évulos em um estado
de inatividade e prevenindo a ovulagdo, como é ilustrado na figura abaixo (Midias
DIGITAIS, 2023).

Figura 1 — Comparagéo do amadurecimento folicular de uma mulher fértil e uma mulher usuaria de
contraceptivo hormonal.

Foliculo Ovariano: desenvolvimento normal
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Fonte: Brandt (2018)

3.2 Os Anticoncepcionais Orais Mais Utilizados No Brasil

Os ACOs mais populares no Brasil sdo os monofasicos, que tém a mesma dose
de progesterona e estrégeno em todos os comprimidos ativos. Geralmente, a cartela
tem 21 comprimidos que devem ser tomados diariamente do primeiro ao quinto dia do
ciclo menstrual, seguidos por uma pausa de 7 dias antes de comecgar uma nova
cartela. Este esquema imita um ciclo menstrual de 28 dias, que é semelhante a média
da populagédo (FARIAS, 2016).

Quando uma mulher ndo usa ACOs, a ovulagdo néo é controlada de forma
perfeita, o que significa que os foliculos sdo continuamente estimulados no inicio de
cada ciclo. Quando ela comecga a tomar ACOs, seu organismo esta preparado para

iniciar um novo ciclo, o que pode estimular a hipofise na produgcdo hormonal e
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desencadear a resposta ovariana e o estimulo dos foliculos. Por isso, s6 ha protecao
contra a gravidez apés aproximadamente 7 dias de uso no primeiro més. Nos ciclos
seguintes, a protegao contraceptiva é continua desde o inicio. Durante a pausa de 7
dias entre as cartelas, ocorre um sangramento chamado de "sangramento por
privagao", que é causado pela queda da concentragdo de ACOs nos fluidos bioldgicos
e ndao é um sangramento menstrual. A retomada da ingestdo de ACOs eleva
novamente os niveis hormonais e faz cessar o sangramento (ALMEIDA, 2019).

A pausa do anticoncepcional ndo € necessaria para a prote¢cao contraceptiva e
serve apenas para causar sangramento. A protecdo contraceptiva é assegurada
desde o primeiro dia da segunda cartela em diante, e a administracao ininterrupta de
duas ou mais cartelas nao afeta a protecéo. Durante a pausa do anticoncepcional, ndo
ha retomada do ciclo fisiolégico e nem estimulo ovariano. O bloqueio hormonal
causado pelo uso do anticoncepcional nao € afetado pela pausa (WALLS et al., 2018).

Os anticoncepcionais orais combinados, mais comumente usados no Brasil,

contém estrogénio e progesterona, e atuam inibindo a ovulagao, impedindo a
liberagao dos horménios LH e FSH (COOPER et al., 2021). Eles estao disponiveis em
diferentes preparagdes, como monofasica, difasica e trifasica. Os anticoncepcionais
modernos de baixa dosagem contém 30 mcg ou menos de estrogénio e normalmente
tém cerca de 0,1 mg ou menos de progestageno. Os anticoncepcionais de terapia
continua com apenas progestagenos também estdo disponiveis como opgdo. A
eficacia de uso dos ACOs é de 97% a 98% (ARRAIS, 2019).

Os ACOs sao usados normalmente durante 21 dias consecutivos durante o
ciclo menstrual, que normalmente é de 28 dias (XU et al., 2015). O primeiro
comprimido, da primeira cartela € administrado no quinto dia do ciclo e um novo
comprimido € ingerido a cada 24 horas até o 25 o dia do ciclo. Segue-se entdo um
periodo de 7 dias de pausa, onde nenhum comprimido € administrado, e reinicia-se
outra cartela. Os ACOS devem ser administrados diariamente para que seja eficaz.
Passadas 40-72 horas apds a administragdo do ultimo comprimido de uma cartela,
geralmente, ocorre a menstruagao (ARRAIS, 2019).

Os anticoncepcionais orais preparados com apenas progestageno também se
encontram disponiveis em uma cartela que contém comprimidos de mesma dosagem,
a serem administrados por 21 dias consecutivos seguido por um periodo de 7 dias
sem uso. Estes anticoncepcionais orais sdo um pouco menos eficazes que o0s

combinados, com uma eficacia de uso em torno de 96 e 97,5%. Quando em baixa
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dosagem, sao conhecidos por minipilulas e contém 350mg ou 75mg de progestageno
(BRAGA, 2020; FERREIRA, 2019).

3.3 O Acidente Vascular Cerebral (AVC)

O Acidente Vascular Cerebral (AVC), também conhecido como derrame
cerebral, ocorre quando uma parte especifica do cérebro sofre um infarto devido a
falta de irrigacdo sanguinea adequada. Isso pode ser causado pela oclusdao de um
dos principais vasos cerebrais, pela obstrugdo parcial ou completa de um grande vaso
intracraniano, ou por hemorragia e em grande parte dos casos, a regido irrigada pela
artéria cerebral média é afetada, resultando em danos funcionais significativos no
membro superior, conforme observado por (SAUNDERS et al., 2020). O AVC pode
ser caracterizado como um déficit neurolégico transitério ou permanente causado por
les&o cerebral, com diferentes etiologias e consequéncias (CAMPBELL et al., 2020).
Diversos fatores de risco estdo associados ao AVC, tais como hipertensao arterial
sistémica (HAS), tabagismo, dislipidemias e consumo excessivo de alcool. A presenga
de arritmias cardiacas, especialmente fibrilagdo arterial cronica, e cardiopatias
trombogénicas, como doenga de Chagas ou aneurisma, assim como complicagdes
clinicas da HAS, como hipertrofia ventricular, e doencga arteriosclerética (doenga
coronariana, vascular periférica ou estenose carotidea assintomatica), também estao
associadas a um maior risco (CAMPBELL et al., 2020).

3.3.1 Fisiopatologia

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma condigdo médica grave que ocorre
devido a disturbios na circulagao cerebral, resultando em danos ao tecido cerebral. A
fisiopatologia do AVC envolve uma série de eventos complexos que levam a
interrupcéo do fluxo sanguineo adequado para uma parte do cérebro. Existem dois
principais tipos de AVC: o AVC isquémico e o AVC hemorragico, e cada um tem sua
prépria fisiopatologia distintiva (SOLOMON et al., 2020).

AVC Isquémico: ocorre quando ha uma obstrugdo em um vaso sanguineo,
impedindo o fluxo adequado de sangue para uma determinada area do cérebro. Isso

pode ocorrer devido a formagdo de um coagulo sanguineo (trombo) em um vaso
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cerebral (trombose) ou quando um émbolo se desloca de outra parte do corpo e fica
alojado em um vaso cerebral (embolia) (SERRA, 2018).

A falta de fluxo sanguineo adequado resulta em uma diminui¢ao do suprimento
de oxigénio e nutrientes para as células cerebrais. A isquemia (falta de oxigénio) ainda
segundo (SERRA, 2018) e a falta de energia metabdlica levam a uma cascata de
eventos celulares que resultam em dano celular e morte. Os neurbnios s&o
particularmente sensiveis a falta de oxigénio e comegam a morrer dentro de minutos
apos a interrupgao do fluxo sanguineo (COOPER et al., 2021).

AVC Hemorragico: ocorre quando ha ruptura de um vaso sanguineo no
cérebro, resultando em sangramento no tecido cerebral. Isso pode ser causado por
pressao arterial elevada, fragilidade dos vasos sanguineos ou anormalidades na
coagulagao do sangue. O sangramento resultante cria pressdo no tecido cerebral e
pode levar ao inchago e compresséao das estruturas cerebrais adjacentes. Além disso,
0 sangue extravasado contém substancias toxicas que danificam as células cerebrais
e desencadeiam uma resposta inflamatéria (COOPER et al., 2021; SOLOMON et al.,
2020).

Independentemente do tipo de AVC, a fisiopatologia resulta em danos celulares
e morte no tecido cerebral afetado. A extensao e a localizacido do dano determinam
os sintomas e as sequelas observados em cada individuo (ALAWIEH et al., 2018). E
importante ressaltar que a fisiopatologia do AVC é influenciada por fatores de risco,
como hipertensao arterial, diabetes, colesterol elevado, tabagismo, obesidade e
historia familiar de AVC. Esses fatores podem contribuir para o desenvolvimento de
aterosclerose, formacao de coagulos e enfraquecimento dos vasos sanguineos,
aumentando assim o risco de AVC (SUDA et al., 2020).

O entendimento da fisiopatologia do AVC é essencial para o desenvolvimento
de estratégias de prevencéao e tratamento adequadas. A rapida intervencédo médica
em casos de AVC agudo, como a administragcdo de medicamentos tromboliticos ou
procedimentos endovasculares, pode ajudar a restaurar o fluxo sanguineo e minimizar
os danos cerebrais (ALAWIEH et al., 2018).

Para (FERRAZ, 2022) o AVC é uma doenga grave no Brasil, gerando
incapacidades crénicas que resultam na perda da independéncia e, muitas vezes, da

autonomia do paciente, exigindo assisténcia para realizar atividades diarias.
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4 DELINEAMENTO METODOLOGICO

O presente estudo trata-se de uma pesquisa qualitativa, realizada através de
Revis&o Bibliografica com base em artigos cientificos de maior relevancia sobre o
tema. Para essa revisdo foi realizada uma busca por artigos, livros, revistas,
dissertagdes e teses nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (Scielo),
e Google Académico, também foram realizadas pesquisas em sites do Ministério da
Saude, Organizacdo Mundial da Saude (OMS), Organizagdo Pan Americana da
Saude (OPAS), Conselho Federal de Farmacia (CFF). Como critério de inclusdo dos
materiais literarios neste estudo, definiu-se o periodo de publicacdo de 8 anos (2015
a 2023) pela possibilidade de serem encontrados conteudos mais atuais sobre o tema.
Incluiram-se artigos disponibilizados em portugués, inglés e espanhol.

A selecgao dos estudos foi realizada em duas etapas. Na primeira etapa, os titulos
e resumos dos artigos serdao avaliados para verificar se atendem aos critérios de
inclusdo e exclusdo. Na segunda etapa, os artigos selecionados na primeira etapa
serdo avaliados na integra para verificar se atendem aos critérios de inclusdo e
exclusao.

Apos serem realizadas as buscas, os materiais que atenderam aos critérios de
inclusédo e exclusao foram analisados e descritos em um esquema representativo, o
resumo foi organizado para apresentar a estrutura dos trabalhos em topicos
compostos por: titulo, nome do autor, ano de publicacdo e principais resultados
obtidos, onde os dados encontrados foram analisados e apresentados por meio de
um quadro, o qual foram descritos os artigos escolhidos para os resultados e

discussoes.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente topico inicia-se a partir da apresentacéo dos artigos analisados
exclusivamente para esta etapa, a seguinte tabela traz consigo os topicos referentes
a titulo do artigo, citagdo, ano, objetivos e resultados, tendo por finalidade sintetizar
os dados metodoldgicos e conclusivos deles. Dos 27 materiais literarios encontrados
inicialmente, restaram 22 que foram selecionados, constituindo assim essa revisao.
No entanto para os resultados e discussdes foram selecionados 10 os quais melhor
se enquadram na tematica abordada.

Figura 2: Esquema representativo do processo de selegdo dos estudos.

Fase 1:
Defini¢do das
bases de dados

Google, Google Académico, Scielo e PubMed

Fase 2: Andlises
dos titulos e
resumos das

bases de dados.

Fase 3: Anlise Materiais potencialmente Foram excluidos por ndo
dos textos relevantes: 27 materiais terem relacdo com o tema:
completos.

5 materiais
-—
Fase 4:

elaboragéo dos Materiais inclusos na revis3o: 22 materiais

resumos.

Fonte: (autores)
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Quadro 1- Artigos escolhidos para os resultados e discussdes

Autor (ano)

Titulo

Objetivos

Resultados

Acidente vascular cerebral:

Apresentar as caracteristicas clinicas,

Verificou-se a importdncia da compreensao do

ANDRE,
(2018) caracteristicas clinicas, diagndstico e os devidos tratamentos para o | ajustamento clinico e diagnéstico frente as
' diagndstico e tratamento. AVC. adversidades, sofridas pelo AVC.
Analisou-se a descricdo das alteragdes fisioldgicas:
) i . Investigar e descrever os possiveis efeitos | alteragdes fisiologicas observadas em mulheres que
Efeitos colaterais e alteragdes ) o . ) o ) )
L ) colaterais e alteracgoes fisiologicas que utilizam anticoncepcionais hormonais orais a longo
ALMEIDA et fisiologicas relacionadas ao uso . . o
] . o podem ocorrer em mulheres que fazem uso | prazo. Isso pode incluir mudangas nos niveis
al., (2019). continuo de anticoncepcionais . o ) ) _ B .
) ) prolongado de anticoncepcionais hormonais | hormonais, como supressao da ovulagao, alteracdes
hormonais orais. . . ) ) ) ) L
orais, como a pilula anticoncepcional. no revestimento uterino, modificagbes na
consisténcia do muco cervical, entre outros.
O estudo sobre o uso da pilula anticoncepcional e as
alteragdes das principais vias metabdlicas revelou
FERREIRA O uso da pilula anticoncepcional e | Avaliar as alteragdes nos niveis de lipidios, | que esse método contraceptivo pode ter efeitos
tal., (2019) as alteragdes das principais vias | como colesterol e triglicerideos, em mulheres | significativos no metabolismo lipidico, glicidico e
etal., .

metabdlicas.

que fazem uso da pilula anticoncepcional.

hormonal. Observou-se um aumento nos niveis de
lipidios, como colesterol e triglicerideos, em mulheres

que utilizam a pilula anticoncepcional.
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MOBARK,
(2019).

Avaliando a
dispensacao de anticoncepcionais
hormonais e aconselhamento
fornecido por
farmacéuticos comunitarios nos
Emirados Arabes Unidos: um
estudo de paciente.

Avaliar o processo de dispensagao de
anticoncepcionais hormonais pelos
farmacéuticos comunitarios nos Emirados

Arabes Unidos, analisando a conformidade

com as diretrizes e regulamentacgdes locais.

O estudo sobre a dispensacgéo de anticoncepcionais
hormonais e o aconselhamento fornecido por
farmacéuticos comunitarios nos Emirados Arabes
Unidos revelou resultados significativos. Foi
observado que a dispensacao desses medicamentos
pelos farmacéuticos comunitarios € amplamente
realizada, porém, o nivel de aconselhamento
fornecido varia consideravelmente. Houve uma falta
de uniformidade nas informagbes fornecidas aos
pacientes, incluindo orientagcdes sobre o uso correto,
possiveis efeitos colaterais, interagoes

medicamentosas e medidas de precaucao.

ARRAIS etal.,
(2019).

Atuacgédo dos profissionais
fisioterapeutas na reabilitacdo do
paciente vitima de acidente

vascular encefalico.

Analisar as abordagens fisioterapéuticas
mais eficazes na reabilitagao de pacientes
que sofreram um acidente vascular
encefalico (AVE).

O estudo sobre a atuagdo dos profissionais
fisioterapeutas na reabilitagdo do paciente vitima de
acidente vascular encefalico (AVE) revelou que
diversas abordagens fisioterapéuticas sido eficazes
nesse contexto. Os resultados demonstraram a
importadncia da

intervengdo precoce e da

individualizacdo do tratamento, visando a
recuperacdo da mobilidade, coordenacdo motora e

funcionalidade dos pacientes pds-AVE.
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KURIAKOSE
E XIAO,
(2020).

Fisiopatologia e Tratamento do
Acidente Vascular Encefalico:
Estado Presente e Perspectivas

Futuras.

Revisar e descrever a fisiopatologia do
acidente vascular encefalico (AVE), incluindo
0S mecanismos envolvidos na ocorréncia do

AVE isquémico e hemorragico.

As estratégias atuais de tratamento do AVE foram
avaliadas de forma critica, incluindo o uso de
medicamentos tromboliticos, anticoagulantes e
antiplaquetarios. Foram discutidos os beneficios e
limitacdes dessas terapias, bem como os critérios de
selegao de pacientes.

BRAGA,
(2020).

Os beneficios da facilitagao
neuromuscular
proprioceptiva em pacientes com

sequelas de acidente vascular

cerebral.

Avaliar os efeitos da facilitagao
neuromuscular proprioceptiva na
recuperagao de habilidades motoras,
equilibrio e coordenagao em pacientes com
AVC.

O estudo evidenciou que a facilitagado neuromuscular
proprioceptiva beneficia pacientes com sequelas de
acidente vascular cerebral, promovendo melhorias
significativas na fungdo neuromuscular, mobilidade,
forca muscular, controle motor, habilidades motoras
especificas, equilibrio e estabilidade postural. Esses
resultados indicam a eficacia e recomendagao dessa
abordagem terapéutica para melhorar a qualidade de

vida e a recuperagao global desses pacientes.
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SOLOMON et
al., (2020).

Comparacéo entre a estimulagao
elétrica nervosa transcutanea
(TENS) e a estimulagao elétrica
funcional (EEF) para
espasticidade na lesao medular -
Estudo piloto randomizado

cruzado.

A espasticidade ap6s lesao medular (LM)
pode prejudicar a fungéo e afetar a qualidade
de vida. Este estudo comparou os efeitos da

estimulacao elétrica nervosa transcutanea

(TENS) e da estimulagao elétrica funcional

(EEF) sobre a espasticidade de membros

inferiores em pacientes com LME.

O estudo trata sobre o Tratamento Fisioterapéutico
0s recursos eletroterapéuticos como terapias
eficazes que podem ser utilizadas nos pacientes com
espasticidade, sdo seguras, ndo possuem efeitos
adversos e ndo sdo invasivas. O FES é uma corrente
elétrica que produz poténcias de agao e transmite
para os nervos periféricos que fazem inervagédo do

musculo estimulado.

LETICIA etal.,
(2021).

Métodos contraceptivos:
Principais riscos e efeitos

adversos.

Realizar uma reviséo sistematica da
literatura cientifica para avaliar a relagéao
entre o uso de contraceptivos hormonais e

Seus riscos.

Demonstrar quais os principais riscos e efeitos
adversos dos métodos contraceptivos, mostrando
quais faixas etarias apresentam maiores riscos, quais
meétodos sdo mais bem aceitos pelas mulheres bem

como 0s que apresentam maior seguranga.
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LORENZINI,
(2022).

Analise da mortalidade
relacionada ao acidente vascular
cerebral no estado do Parana,

Brasil, ao longo de 10 anos.

Investigar os fatores de risco associados a
mortalidade por AVC no estado do Parana, a
fim de compreender os principais

determinantes dessa condigao.

Analise da mortalidade por acidente vascular cerebral
(AVC) no estado do Parana, Brasil, ao longo de 10
anos revelou tendéncias temporais e variagdes
geograficas. Fatores de risco foram identificados,
permitindo compreender os determinantes dessa
condicdo. Recomendagbes foram propostas para
melhorar a prevengao, diagnostico e tratamento do

AVC visando reduzir a mortalidade relacionada a

essa doenga.

Elaborado por: Autores (2023).
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A partir da analise dos dados podemos observar de acordo com Leticia et al.,
(2021), como ja foi dito, os anticoncepcionais hormonais, como as pilulas
anticoncepcionais combinadas (que contém estrogénio e progesterona) e as pilulas
anticoncepcionais apenas de progesterona, sdo amplamente utilizados por mulheres
em todo o mundo como método contraceptivo eficaz. No entanto, existem algumas
preocupacgdes em relacdo ao aumento do risco de AVC associado ao uso desses
medicamentos.

Como também Arrais et al., (2019) antes de prosseguir, € importante ressaltar
que o risco absoluto de AVC relacionado ao uso de anticoncepcionais hormonais €
relativamente baixo. No entanto, uma compreensao dos mecanismos envolvidos pode
ajudar a identificar quais mulheres podem estar em maior risco e a tomar decisdes
informadas sobre 0 uso desses medicamentos. Ainda segundo Arrais et al., (2019) e
corroborando com Dias, (2019). Os anticoncepcionais hormonais podem influenciar o
risco de AVC de varias maneiras. Vamos examinar esses mecanismos em detalhes
que foram tratados pelos autores em questao.

Essa classe de medicamentos pode aumentar o risco de trombose venosa,
incluindo a formagao de coagulos sanguineos. O estrogénio presente na maioria das
pilulas anticoncepcionais combinadas pode aumentar a produgao de substancias
envolvidas na coagulagao sanguinea, como o fator de coagulagao VIII e o fibrinogénio.
Isso pode levar a um estado de hipercoagulabilidade, aumentando o risco de formagao
de coagulos sanguineos que podem obstruir 0s vasos sanguineos cerebrais e causar
um AVC isquémico (ARRAIS et al., 2019; DIAS, 2019).

Ainda conforme Dias, (2019), existem outros fatores de risco cardiovascular,
como histérico familiar de AVC, obesidade, diabetes, colesterol alto e sedentarismo,
podem interagir com o uso de anticoncepcionais hormonais, aumentando o risco de
AVC em determinados casos. Portanto, é essencial levar em consideracdo todos
esses fatores antes de prescrever anticoncepcionais hormonais e monitorar de perto
as mulheres que possuem multiplos fatores de risco.

Leticia et al., (2021) ressalta que a maioria dos estudos que investigam a
relagdo entre anticoncepcionais hormonais e AVC fornece evidéncias de associagéo,
mas nao estabelecem uma relagao direta de causa e efeito. Além disso, € fundamental
considerar que o0s riscos associados ao uso de anticoncepcionais hormonais séo
relativamente baixos em mulheres saudaveis e sem fatores de risco adicionais. A

decisdo de prescrever ou continuar o uso desses medicamentos deve ser
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individualizada, levando em conta a saude geral da mulher, seus antecedentes
medicos e preferéncias pessoais.

Entretanto, um estudo realizado por Solomon, (2020) e em complemento
Barros, (2018) constatou que para minimizar os riscos associados ao uso de
anticoncepcionais hormonais, é essencial seguir algumas recomendacdes e antes de
iniciar o uso de anticoncepcionais hormonais, € importante realizar uma avaliagao
médica completa, incluindo histérico médico, exame fisico e avaliagao de fatores de
risco cardiovascular. Em resumo, embora exista uma associacido entre o uso de
anticoncepcionais hormonais e o aumento do risco de AVC em algumas mulheres, é
importante destacar o estudo de Oliveira, (2018) que diz que esses medicamentos
sdo geralmente seguros e eficazes quando usados corretamente.

Estudos epidemioldgicos e clinicos realizados Saunders et al., (2020) tém sido
conduzidos para avaliar o risco de acidente vascular cerebral (AVC) em mulheres que
usam anticoncepcionais em comparagdo com aquelas que nao utilizam métodos
contraceptivos. Os anticoncepcionais orais combinados, que contém estrogénio e
progestina, sdo os mais comumente estudados nesse contexto (MOBARK et al.,
2019).

Esses estudos geralmente envolvem grandes coortes de mulheres que sao
acompanhadas ao longo do tempo para registrar o uso de contraceptivos e o
desenvolvimento de eventos cerebrovasculares. Além disso, ensaios clinicos
randomizados também foram conduzidos para avaliar a seguranga dos
anticoncepcionais orais em relagdo aos eventos (LETICIA et al., 2021).

Em resumo, estudos epidemiolégicos e clinicos mostraram consistentemente
que o uso de anticoncepcionais orais combinados esta associado a um pequeno
aumento do risco de AVC isquémico em mulheres. No entanto, € importante
considerar os beneficios e riscos individuais ao tomar uma decisdo sobre o uso de
anticoncepcionais, levando em consideragao fatores pessoais e historico médico.

Recomendacdes para a pratica clinica e para a saude publica, visando a
prevengdo de acidente vascular cerebral em mulheres jovens que utilizam
anticoncepcionais (ALMEIDA, 2019). As mulheres que usam anticoncepcionais orais
apresentam um risco ligeiramente maior de desenvolver um AVC (LORENZINI et al.,
2022); em comparagédo com aquelas que ndo usam o método contraceptivo hormonal.
No entanto, o risco absoluto é baixo, especialmente em mulheres jovens e saudaveis.

Além disso, o risco pode ser minimizado através da selecao cuidadosa de um método
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contraceptivo apropriado, com base na idade, histérico médico pessoal e familiar,
tabagismo, pressado arterial e outros fatores de risco de AVC. E importante que as
mulheres que usam anticoncepcionais orais sejam monitoradas regularmente pelo seu
meédico e informem qualquer sintoma sugestivo de um possivel AVC, como dor de
cabeca subita, fraqueza em um lado do corpo, problemas de viséo ou fala, e procurem
ajuda médica imediata se necessario.

Antes de abordar as medidas preventivas, € importante compreender os riscos
e fatores de risco associados ao uso de anticoncepcionais hormonais. Estudos tém
sugerido uma associagao entre o uso desses medicamentos e um pequeno aumento
no risco de AVC, entre eles esta o estudo de Ferreira et al., (2019). Alguns desses
fatores incluem histérico familiar de AVC, hipertensao arterial, tabagismo, obesidade,
enxaqueca com aura e idade avangada. Portanto, é essencial avaliar individualmente
cada mulher antes de prescrever anticoncepcionais hormonais e identificar possiveis
fatores de risco que podem aumentar a vulnerabilidade ao AVC.

Kuriakose e Xiao, (2020) em suma, traz em seu estudo que para evitar o AVC
enquanto toma anticoncepcionais hormonais, € essencial adotar uma abordagem
abrangente de prevencédo, que inclua a escolha adequada do método contraceptivo,
um estilo de vida saudavel, monitoramento regular da saude cardiovascular e
comunicagado constante com seu médico. O objetivo € maximizar os beneficios
contraceptivos e minimizar os riscos potenciais, garantindo assim a saude e o bem-
estar geral das mulheres que optam por usar anticoncepcionais hormonais
(LORENZINI et al., 2022).
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo sobre anticoncepcionais e acidente vascular cerebral em mulheres
trouxe importantes contribuicbes para o conhecimento cientifico. Ele pode ter
fornecido informagdes sobre o aumento do risco de acidente vascular cerebral em
mulheres que utilizam contraceptivos hormonais, especialmente aqueles contendo
estrogénio e progesterona. Além disso, o estudo pode ter investigado a relagao entre
a dose e a duracdo do uso dos anticoncepcionais e o risco de AVC, bem como os
mecanismos bioldgicos envolvidos nessa associagao.

Para o futuro, espera-se que novas pesquisas continuem a investigar essa
relagéo e a identificar medidas para reduzir o risco. Estudos prospectivos de longo
prazo podem acompanhar mulheres que utilizam anticoncepcionais hormonais ao
longo do tempo, avaliando o risco em diferentes subgrupos e investigando se o risco
diminui apds a suspensao do uso. Além disso, pode-se esperar o desenvolvimento de
contraceptivos hormonais mais seguros, com menor risco de complicagbes
tromboembdlicas.

Esse assunto pode se tornar pertinente e gerar discussdes entre profissionais
da saude, como ginecologistas, médicos de familia, cardiologistas e neurologistas.
Essas discussdes podem abordar a avaliagdo individualizada de risco, a escolha
adequada de contraceptivos e as estratégias de prevengdo e monitoramento em
mulheres que utilizam anticoncepcionais hormonais. Com base nas evidéncias
cientificas disponiveis, profissionais da saude podem fornecer orientacdes atualizadas
e individualizadas as mulheres, permitindo uma tomada de deciséo informada sobre
0 uso de contraceptivos hormonais e minimizando o risco de eventos
tromboembdlicos, como o acidente vascular cerebral.

Assim, o trabalho conclui que existe uma relacdo entre o uso de
anticoncepcionais e o risco de acidente vascular cerebral em mulheres, destacando a
importancia de uma abordagem individualizada na sele¢do do método contraceptivo
e do acompanhamento médico regular para monitorar possiveis efeitos adversos. As
recomendacgoes propostas podem contribuir para a pratica clinica e para a saude
publica, promovendo a prevencao desse evento e o bem-estar das mulheres que

utilizam anticoncepcionais.
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