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APRESENTAÇÃO 

A obra “Ciências farmacêuticas integrada ao processo de cuidado em saúde 3 e 4” 
que tem como foco principal a apresentação de trabalhos científicos diversos que compõe 
seus 30 capítulos, relacionados às Ciências Farmacêuticas e Ciências da Saúde. A obra 
abordará de forma interdisciplinar trabalhos originais, relatos de caso ou de experiência e 
revisões com temáticas nas diversas áreas de atuação do profissional Farmacêutico nos 
diferentes níveis de atenção à saúde.

O objetivo central foi apresentar de forma sistematizada e objetivo estudos 
desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. Em todos esses 
trabalhos a linha condutora foi o aspecto relacionado à atenção e assistência farmacêutica, 
produtos naturais e fitoterápicos, automedicação, saúde pública, entre outras áreas. 
Estudos com este perfil podem nortear novas pesquisas na grande área das Ciências 
Farmacêuticas. 

Temas diversos e interessantes são, deste modo, discutidos aqui com a proposta 
de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos aqueles que de alguma 
forma se interessam pelas Ciências Farmacêuticas, apresentando artigos que apresentam 
estratégias, abordagens e experiências com dados de regiões específicas do país, o que 
é muito relevante, assim como abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra “Ciências farmacêuticas integrada ao processo de cuidado em 
saúde 3 e 4” apresenta resultados obtidos pelos pesquisadores que, de forma qualificada 
desenvolveram seus trabalhos que aqui serão apresentados de maneira concisa e didática. 
Sabemos o quão importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos também a 
estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para 
estes pesquisadores exporem e divulguem seus resultados. Boa leitura! 

 
Débora Luana Ribeiro Pessoa
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EFEITOS DA ANTICONCEPÇÃO DE EMERGÊNCIA E 
SEUS RISCOS PARA ADOLESCENTES

André Magno dos Santos.
Farmacêutica

Caçapava – SP

Luciana Cristina S. Chaud
Instituto Taubaté de ensino superior, ITES 

São Paulo, SP
http://lattes.cnpq.br/9741492462129390

RESUMO: A contracepção de emergência, 
embora seja um método eficaz para prevenção 
da gravidez em adolescentes, pode apresentar 
riscos e por este motivo é importante sua 
utilização de modo correto. O uso repetido 
deste método pode acarretar diversos prejuízos 
à saúde da mulher. Por meio de uma revisão 
narrativa, esse estudo abordou os efeitos do uso 
de anticoncepção de emergência e os riscos dos 
mesmos para adolescentes. O levonorgestrel 
é um dos medicamentos mais utilizados por 
adolescentes e pode ser adquirido em farmácias 
sem a necessidade de uma prescrição médica. 
Os efeitos colaterais do contraceptivos de 
emergência mais prevalentes na literatura 
pesquisada foram náuseas, vômitos, tonturas, 
dor de cabeça, sensibilidade nos seios e 
menstruação irregular.
PALAVRAS-CHAVE: Contraceptivo, 
Anticoncepção de emergência, Pílula do dia 
seguinte, Adolescentes, Efeitos adversos.
 

EFFECTS OF EMERGENCY 
CONTRACEPTION AND ITS RISKS FOR 

ADOLESCENTS
ABSTRACT: Emergency contraception, although 
it is an effective method for preventing pregnancy in 
adolescents, can present risks and for this reason 
it is important to use it correctly. The repeated 
use of this method can cause several damages 
to women’s health. Through a narrative review, 
this study addressed the effects of emergency 
contraception use and their risks for adolescents. 
Levonorgestrel is one of the most commonly used 
medications by teenagers and can be purchased 
from pharmacies without a prescription. The most 
prevalent emergency contraceptive side effects in 
the researched literature were nausea, vomiting, 
dizziness, headache, breast tenderness and 
irregular menstruation.
KEYWORDS: Contraceptive, Emergency 
Contraception, Morning After Pill, Adolescents, 
Side Effects.

INTRODUÇÃO
A Contracepção de Emergência (CE), 

Anticoncepção de Emergência (AE) ou 
popularmente conhecida como “pílula do dia 
seguinte” é um método contraceptivo que tem 
por finalidade prevenir a gestação indesejada, 
seja em relação sexual desprotegida ou 
violência sexual.

O CE ainda pode ser associado ao termo 
“anticoncepção pós-coital” e utiliza compostos 
hormonais concentrados, atuando por curto 

http://lattes.cnpq.br/9741492462129390
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período de tempo nas horas seguintes da relação sexual. O termo “emergência” ressalta a 
ideia de que não se trata de um tratamento permanente, mas de uma possível alternativa 
caso outros métodos contraceptivos falhem ou haja a confirmação de violência sexual.1,2

Os primeiros países a adotarem esse método foram Hungria, China e Suécia entre 
os anos de 1970 e 1984. No Brasil, esse método foi incluído nas técnicas de Planejamento 
Familiar do Ministério da Saúde em 1996, porém, o Sistema Único de Saúde somente 
introduziu o CE como método de redução de gravidez indesejada e atendimento de 
mulheres que sofreram violência sexual no ano de 1999.1

No país, a principal substância hormonal comercializada como CE é levonorgestrel, 
que deve ser administrado após a relação sexual dentro de um prazo máximo de até 120 
horas, pois quanto mais tardia for a ingestão do comprimido, menor será a sua eficácia. 
O levonorgestrel não tem ação abortiva, função de impedir a fecundação do óvulo com o 
espermatozoide, ou modificar o meio intrauterino impedindo que o óvulo consiga realizar 
a nidação.3

É um medicamento aprovado pelo Ministério da Saúde e regulamentado pela 
Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), onde a sua compra só poderia ser 
feita mediante a apresentação de uma receita médica. Entretanto, é sabido que muitas 
adolescentes podem encontrar esse medicamento em farmácias e drogarias, e conseguem 
comprá-lo sem a referida receita médica.3

Um quinto das adolescentes brasileiras, que compreendem a faixa etária de 12 a 
18 anos de idade, já iniciou a vida sexual. A dinâmica desses relacionamentos amorosos 
precoces, que geralmente são de grande alternância, pode favorecer o esquecimento e 
descontinuidade pela opção de um método contraceptivo de uso prolongado. Em muitos 
casos, essas relações sexuais são desprotegidas ou outros métodos empregados falham, 
o que faz com que as adolescentes recorram ao CE.4

Embora a contracepção de emergência seja um método eficaz para adolescentes, é 
importante que estas jovens mulheres saibam utilizá-lo de modo correto. O uso repetido deste 
medicamento pode acarretar diversos prejuízos à saúde da mulher, como probabilidade de 
câncer de mama, colo uterino e infertilidade, além de riscos, tais como a diminuição da sua 
eficácia terapêutica, o que poderá resultar em uma gravidez indesejada.5,6

Ainda que estas adolescentes tenham fácil acesso ao CE, poucas possuem 
informações corretas e com qualidade a respeito das indicações desse medicamento, 
bem como os seus mecanismos de ação no corpo humano, o que gera um entendimento 
equivocado por parte desse público, fatores que propiciam o aumento da automedicação, da 
utilização de forma incorreta e abusiva e também da prevalência de Doenças Sexualmente 
Transmissíveis (DSTs).5

Por meio de uma revisão de narrativa, este estudo pretendeu investigar os efeitos do 
uso de anticoncepção de emergência e os riscos destes efeitos para adolescentes.
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REVISÃO DE LITERATURA
O contraceptivo de emergência foi lançado no Brasil em 1999, e desde então, 

suscita discussões e divergências médicas no que tange à utilização deste medicamento. 
O CE é um medicamento aprovado pela Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA) 
e vendido em drogarias, muitas vezes sem a necessidade de apresentação de uma receita 
médica, fator que pode facilitar o uso indiscriminado por mulheres adolescentes.

Gravidez na adolescência: breve panorama brasileiro
A Organização Mundial de Saúde (OMS) e o Ministério da Saúde (MS) definem a 

adolescência como o período entre 10 a 19 anos de idade. Já para o Estatuto da Criança e 
do Adolescente (ECA) pode ser considerado adolescente aquele indivíduo que possui entre 
12 e 18 anos de idade.7

A adolescência é um período em que as jovens mulheres vivenciam diversas 
alterações fisiológicas e psicossociais naturais desta etapa da vida entretanto, quando 
esse período vem acompanhado de gravidez, alguns riscos podem ser agregados, como 
mortalidade, morbidades, abortos e até mesmo doenças sexualmente transmissíveis.8

Dados do Ministério da Mulher, da Família e dos Direitos Humanos (MMFDH) e do 
Ministério da Saúde (MS) (2020) afirmam que a cada mil meninas, 46 se tornam mães 
adolescentes, ou seja, um índice de gravidez precoce de que resulta em mais de 434,5 mil 
adolescentes que se tornaram mães por ano no Brasil.9

Trata-se de uma questão de saúde pública que movimenta milhões em reais no 
atendimento às necessidades dessas jovens. Aproximadamente 66% dessas gestações 
não foi planejada9, o que evidencia uma política de prevenção bastante fraca no país. O 
Sistema Único de Saúde (SUS) disponibiliza em suas unidades de saúde atendimento e 
orientação sobre Métodos Contraceptivos que poderiam auxiliar essas jovens a adotar um 
tratamento eficaz para prevenir a gravidez.

Entretanto, poucas meninas buscam orientação ou chegam a solicitar um 
anticoncepcional ou método contraceptivo. Tal fato pode estar relacionado com o aumento 
do consumo da pílula do dia seguinte, que, aos olhos dos adolescentes torna-se uma opção 
mais fácil no intuito de prevenir uma gravidez indesejada.9

A ausência de conhecimento de mulheres sobre a pílula do dia seguinte pode ser 
um fator que induz o consumo exagerado desse método, e nesse sentido, a educação 
preventiva pode ser uma alternativa para o fornecimento de informações sobre a 
sexualidade, métodos contraceptivos e a tomada de decisão capaz de trazer benefícios, 
tanto para o corpo quanto para a saúde emocional.10

Contraceptivo de Emergência
Os Contraceptivos de Emergência (CE), que são frequentemente conhecidos como 

pílula do dia seguinte, se assemelham bastante aos contraceptivos de uso oral por período 
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prologando; entretanto, na contracepção de emergência a dose hormonal é mais elevada. 
Segundo Matsuoka e Giotto (2019), “uma pílula do dia seguinte, equivale a cerca de metade 
de uma cartela de um anticoncepcional de uso regular”.11

Trata-se de um método, como o próprio nome denota, de caráter emergencial, que 
em seu mecanismo de ação faz com que haja um retardo ou impedimento da liberação de 
óvulos pelos ovários, onde estes não se alojarão na parede uterina e, portanto não ocorrerá 
a fecundação.12

O CE tem a capacidade de assegurar à mulher uma chance de se evitar a 
gravidez indesejada, principalmente quando ela não estiver fazendo uso de um método 
anticoncepcional regular, houver o rompimento do preservativo, ou em casos de violência 
sexual. Entretanto, por mais que seja uma possibilidade segura para evitar uma possível 
gravidez, a mulher deve considerar que ele é totalmente ineficaz em relação à proteção 
quanto a Doenças Sexualmente Transmissíveis (DST) ou o vírus da AIDS.12

No Brasil os métodos contraceptivos de emergência ofertados pelo SUS e aprovados 
pela ANVISA são assegurados pela Organização Mundial de Saúde (OMS) e conhecidos 
como Yuzpe (método de contracepção combinado), e Levonorgestrel (Tabelas 1 e 2).11 
Para eficácia destes medicamentos é importante que eles sejam administrados logo após 
a relação sexual, ou até o prazo de 72 horas, considerando que quanto maior for a demora 
do uso, menor será a eficácia do fármaco para o objetivo desejado.

Composição Dosagem Posologia

Estrógeno 100-120 mcg
Duas doses - 12 horas de 

intervaloEtinilestradiol e progesterona 0,50-0,60 mg

Levonorgestrel (LNG) ou Norgestrel 1,0-1,2 mg

Tabela 1 - Composição e Dosagem Método Yuzpe11

Composição Dosagem Posologia

Levonorgestrel 1,5 mg Dose Única

Levonorgestrel 0,75 mg Duas doses - 12 horas de 
intervalo

Acetato de ulipristal 30 mg Dose Única

Tabela 2 - Composição e Dosagem Levonorgestrel11

O Ministério da Saúde1 afirma que ambos os métodos são indicados e eficazes para 
prevenção de gravidez indesejada. Contudo, estudos indicam que os efeitos colaterais do 
Levonorgestrel são bastante reduzidos se comparado com o Yuzpe.

A anticoncepção de emergência é método que deve ser escolhido e utilizado com 
cautela, uma vez que a dosagem hormonal elevada pode causar diversos sintomas e 
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efeitos colaterais no corpo da mulher, como por exemplo, alteração do ciclo menstrual da 
mulher, causar náuseas, vomito, tontura, dor de cabeça, alteração do fluxo sanguíneo.11

Efeitos do Contraceptivo de Emergência em Adolescentes
A precocidade da vida sexual por adolescentes, em muitos casos, deve ser percebida 

como um alerta à sociedade e aos sistemas de saúde pública .13

Almeida et al.14 buscaram avaliar o conhecimento das alunas adolescentes que 
compõem do 1º, 2º e 3º ano do ensino médio de uma escola pública de Lago Verde (MA) e 
observaram que a maioria dessas alunas já haviam iniciado a vida sexual e que a maioria 
não possuía um parceiro fixo. Mesmo que essas meninas estejam imersas na dimensão 
tecnológica e tenham acesso a diversas informações, há um grande desencontro de 
informações sobre os métodos contraceptivos, principalmente em relação ao CE.

Oliveira et al.15 observaram que os principais efeitos colaterais do uso contínuo de 
levonorgestrel por adolescentes foram perturbação do ciclo menstrual, elevação da pressão 
arterial, falta de ar, inchaço e cefaleias.

Os efeitos no organismo de mulheres jovens e adultas são bastante semelhantes, e 
os principais sintomas foram náuseas, vômitos, sangramento uterino irregular, antecipação 
ou atraso da menstruação, aumento da sensibilidade mamária, retenção hídrica e cefaleia12.

Brandão et al.10 pretendeu conhecer a perspectiva dos balconistas de farmácias 
sobre a contracepção de emergência na Região Metropolitana do Rio de Janeiro (Brasil) e 
para estes profissionais o CE é visto como uma “bomba hormonal” capaz de causar sérios 
prejuízos à saúde da mulher, como esterilização em mulheres jovens, câncer e outras 
doenças graves.

Barros e Cunha16 relataram que náusea é um dos efeitos mais registrados em 
adolescentes que fazem uso frequente de CE, entretanto, tonturas, fadiga, dor de cabeça, 
sensibilidade nos seios e dor abdominal podem se apresentar como efeitos secundários.

METODOLOGIA
Para o desenvolvimento desta pesquisa foi utilizada a revisão narrativa da literatura. 

Foi realizada uma pesquisa quali quantitativa e descritiva com base em publicações em 
inglês e português, em texto completo, dos últimos 10 anos nas seguintes bases de dados: 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Pubmed. 
As palavras-chaves utilizadas foram: contraceptivo, contraceptivos orais, anticoncepção de 
emergência, pílula do dia seguinte, adolescentes, efeitos colaterais, bem como os mesmos 
descritores na língua inglesa: contraceptive, oral contraceptives, emergency contraception, 
day after pill, teens, side effects.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO
Após a formulação do objetivo da pesquisa, ou seja, investigar os efeitos do uso de 

anticoncepção de emergência por adolescentes foram identificados 38 artigos nas bases de 
dados estabelecidas desta pesquisa. 29 artigos foram descartados por não se enquadrarem 
nos descritores e terem sido publicados anteriormente ao ano de 2012. Apenas 9 estudos 
se enquadraram nos termos de inclusão propostos na metodologia deste estudo.

Autor/
Ano Título Tipo de

estudo Periódico Resultados encontrados

Va
sc

on
ce

lo
s 

et
 a

l.,
 2

02
1

Farmacêuticos 
alertam: 
Automedicação 
do Levonorgestrel 
e seus efeitos 
colaterais

Revisão 
sistemática

Brazilian Journal 
of Development, 
Curitiba, v.7, 
n.11, p.108861- 
108881, 2021

Tontura, vômitos e 10% das 
pacientes sangramento uterino 
irregular (menstruação irregular, 
alteração da menstruação, 
sangramento contínuo e 
escasso). Alterações no volume 
ou duração do fluxo menstrual 
ou na data esperada para 
o início do ciclo menstrual 
seguinte

M
ou

ro
 e

 G
on

ça
lv

es
, 

20
21

O uso imoderado 
do contraceptivo 
de emergência por 
mulheres jovens

Revisão 
bibliográfica

Research, 
Society and 
Development, 
v. 10, n. 15. 
e36610152285 7, 
2021

Náuseas, vômitos, fadiga, 
sensibilidades nos seios, 
diarreias, sangramentos 
uterinos irregulares podem 
ocorrer em alguns casos 
alteração da data para o início 
da menstruação podendo 
atrasar até 7 dias e podendo 
ser antecipada

C
os

ta
 e

t a
l.2

02
1

Pílula do dia 
seguinte: 
importância 
da atenção 
farmacêutica 
no uso de 
contraceptivo de 
emergência para 
as adolescentes

Revisão 
bibliográfica

Revista Ibero- 
Americana de 
Humanidades, 
Ciências e 
Educação. São 
Paulo, v.7.n.8. 
ago. 2021

Náuseas, diarreia, dor de 
cabeça, dores no corpo, vômito 
tontura, cansaço, sangramentos 
fora do período menstrual, 
sensibilidade nos seios e 
menstruação irregular

Pê
go

 e
t a

l.2
02

1 A falta de 
informação e 
os possíveis 
riscos sobre o 
uso exagerado 
da pílula do 
dia seguinte 
(levonorgestrel)

Revisão de 
literatura 
descritiva

Research, 
Society and 
Development, 
v. 10, n. 12, 
e51110122061 1, 
2021

Distúrbios humorais, baixo 
libido, náuseas, vômitos, 
dor de cabeça, nos seios, 
sangramento fora do período 
menstrual e aumento de peso

M
on

te
iro

 e
t a

l.,
20

20

Emergency 
hormonal 
contraception in 
adolescence

Estudo 
transversal

Rev Assoc Med 
Bras; 66(4):472-
478,
2020

Muitos adolescentes acreditam 
que o CE não deve ser usado 
por causar aborto espontâneo 
ou consequências significativas, 
como câncer, infertilidade e 
malformações fetais, o que 
revela um importante grau 
de desconhecimento e baixa 
adesão ao uso
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Sh
ak

ya
 e

 G
hi

m
ire

, 
20

20

Knowledge 
and attitude 
on emergency 
contraception 
among adolescent 
students of an 
urban school

Estudo 
transversal

Journal of Patan 
Academy of 
Health Sciences.
Apr;7(1):146- 
155, 2020

Quanto aos efeitos colaterais 
do uso de CEs (59,8%) 
responderam irregularidades 
menstruais, 163 (47,5%) 
náuseas/vômitos, tontura, 144 
(42,0%) dor no baixo ventre 
e 42 (12,2%) sensibilidade 
mamária.

C
ho

fa
ki

an
 e

t 
al

.,2
01

4

Conhecimento 
sobre 
anticoncepção de 
emergência entre 
adolescentes do 
Ensino Médio de 
escolas públicas e 
privadas

Estudo 
transversal

Cad. Saúde 
Pública, Rio 
de Janeiro, 
30(7):1525- 1536, 
jul, 2014

24,9% dos adolescentes 
das escolas privadas e 32% 
das escolas públicas haviam 
iniciado a vida sexual e usado a 
anticoncepção de emergência.

M
itt

al
, 2

01
4 Emergency 

contraception 
– Potential for 
women’s health

Revisão 
bibliográfica

Indian J Med 
Res 140 
(Supplement), 
November 2014, 
pp 45-52

Náuseas e vômitos, dor 
abdominal, sensibilidade 
mamária, dor de cabeça, 
tontura e fadiga.

R
od

rig
ue

s 
e 

Ja
rd

im
, 2

01
2 Conhecimento 

e uso da 
contracepção de 
emergência na 
adolescência: 
contribuições para 
a enfermagem

Estudo 
descritivo- 
exploratório

Cogitare 
Enferm.17(4):7 
24-9, 2012

Alteração do ciclo menstrual, 
dor de Cabeça, náuseas e/ou 
vômitos, seios doloridos, dor de 
barriga e diarreia

Tabela 1 - Resultados

Os estudos analisados empregaram a revisão bibliográfica, estudo transversal e 
descritiva, evidenciando em suas pesquisas os principais efeitos do uso de anticoncepção 
de emergência. A grande maioria dos estudos relacionados nesta pesquisa foi publicada 
entre os anos de 2020 a 2021.

Vasconcelos et al.17 em uma revisão sistemática, buscou analisar artigos científicos 
publicados entre 2010 a 2021, visando identificar como a utilização inadequada do 
levonorgestrel pode trazer riscos à saúde da mulher. Os autores identificaram que os 
efeitos colaterais mais comuns dessa substância são náuseas, vômito, tontura, pequeno 
sangramento vaginal, mudança no fluxo menstrual, dores de cabeça, diarreia, dor no corpo, 
menstruação atrasada ou antecipada e possibilidade de desregulação menstrual.

De fato, a maioria dos efeitos adversos relacionados por Mittal18 em uma revisão 
bibliográfica foram náuseas e vômitos, dor abdominal, sensibilidade mamária, dor de 
cabeça, tontura e fadiga.

No entender de Costa et al. (2021)19, os principais efeitos adversos encontrados pelo 
uso de anticoncepcionais de emergência em adolescentes são náuseas, diarreia, dor de 
cabeça, dores no corpo, vômito tontura, cansaço, sangramentos fora do período menstrual, 
sensibilidade nos seios e menstruação irregular. Os autores entendem que mulheres 
que fazem sexo frequentemente devem optar por outros métodos anticoncepcionais, 
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dispositivos intrauterino e preservativo. Quando maior o atraso na ingestão de CE, maiores 
são as chances de gravidez.

Por meio de uma revisão de literatura do tipo descritiva, Pêgo et al.20 realizaram um 
levantamento detalhado sobre a falta de informação restrita e as possíveis consequências 
que o uso exagerado de CE pode causar á saúde da mulher. No entender destes autores, 
a mulher que faz uso frequente destes medicamentos pode ter como efeito colateral 
distúrbios humorais, baixa libido, náuseas, vômitos, dor de cabeça, nos seios, sangramento 
fora do período menstrual e aumento de peso. Estes pesquisadores ainda alertam para 
o fato de que o CE não previne as DSTs, e não deve ser utilizado diariamente como 
contracepção oral regular, incentivando seu uso racional a fim de minimizar os riscos de 
seu uso indiscriminado.

Um estudo transversal buscou analisar o grau de conhecimento das adolescentes 
brasileiras sobre a anticoncepção de emergência (CE) como administração correta, 
frequência de uso, eficácia, mecanismo de ação, efeitos adversos e complicações. 148 
adolescentes entre 11 a 19 anos responderam a um questionário contendo questões sobre 
sexualidade, conhecimento e uso de CE. De acordo com os autores 8% das adolescentes 
entrevistadas desconheciam a função do CE e mais da metade relataram tê-lo usado pelo 
menos uma vez. Para 80% dessa amostra, o CE deve ser usado em até 72 horas após a 
relação sexual desprotegida. Sobre os efeitos colaterais, em torno de 60% das entrevistadas 
afirmaram que sabiam de náuseas e vômitos. Quase 40% responderam acreditar que a CE 
causa aborto, câncer, infertilidade e malformações fetais e mais de 80% das adolescentes 
concordaram que o uso destes medicamentos pode causar irregularidade menstrual.21 
Outro estudo transversal pretendeu identificar o conhecimento e atitude sobre o uso de 
CE e fatores associados entre estudantes adolescentes. Fizeram parte desta pesquisa 
343 alunos dos 11 e 12 anos de uma escola particular na Índia. Dentre os questionários 
aplicados nestes adolescentes, o primeiro deles foi para conhecer as características 
sóciodemográficas da amostra, e o segundo, pretendeu relacionar conhecimento desses 
indivíduos sobre uso e efeitos do CE. Dos 343 alunos, 61,5% tinham conhecimento sobre 
do uso e efeitos do CE. 59,8% das mulheres entrevistadas responderam irregularidades 
menstruais, 47,5% náuseas, vômitos e tontura, 42,0% dor no baixo ventre e 12,2% 
sensibilidade mamaria.22

Em um estudo descritivo-exploratório, que teve como objetivo identificar o 
conhecimento e o uso da contracepção de emergência entre adolescentes, 271 adolescentes 
de uma escola pública de São Paulo com idades entre 10 e 19 anos, responderam 
questionário semiestruturado com 29 perguntas, abertas e fechadas, visando conhecer 
aspectos sóciodemográficos, o conhecimento sobre a pílula do dia seguinte e o uso deste 
medicamento. Sobre as reações que podem ocorrer após o uso da CE, 68,5% afirmaram 
que existe a possibilidade de ocorrer a alteração do ciclo menstrual, 28,4% dor de cabeça, 
22,1% náuseas e vômitos, 13,6% seios doloridos, 9,2% dor de barriga e 3,3% diarreia. De 
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modo geral, as entrevistadas neste estudo demonstraram ter bom conhecimento sobre o 
uso e feitos colaterais das pílulas do dia seguinte disponíveis no mercado Brasileiro.23

Ainda na dimensão escolar, Chofakian e colaboradores24 em um estudo transversal, 
analisaram o nível de conhecimento sobre anticoncepção de emergência entre adolescentes 
do Ensino Médio de escolas públicas e privadas. Participaram da pesquisa 705 estudantes 
de 15 a 19 anos. De acordo com os autores, 24,9% dos adolescentes das escolas privadas 
e 32% das escolas públicas haviam iniciado a vida sexual e usado a anticoncepção de 
emergência. Entretanto, os adolescentes entrevistados afirmaram que a anticoncepção de 
emergência serve para prevenir as DST/AIDS.

Mouro e Gonçalves25 relatam que a sensibilidade nos seios também seja um 
efeito colateral dos contraceptivos de emergência à base de levonorgestrel. Ainda para 
os mesmos pesquisadores, é também de responsabilidade do farmacêutico o repasse de 
informações sobre os efeitos provocados por estas medicações, principalmente quando os 
consumidores são jovens.

Nessa perspectiva, é de grande urgência estudos e programas em saúde que 
sejam efetivos em orientar as mulheres em período fértil, essencialmente as adolescentes. 
Os usos inadequados desses fármacos, que são hormônios, pode resultar em graves 
problemas de saúde, logo, sua administração só deve ser realizada conforme orientação 
médica e ou farmacêutica.

CONCLUSÃO
Os dados encontrados sugerem que o levonorgestrel é um dos medicamentos mais 

utilizados por adolescentes e pode ser adquirido em farmácias sem a necessidade de uma 
prescrição médica. É sabido que o consumo destes medicamentos pode apresentar efeitos 
colaterais. Neste estudo, os efeitos colaterais dos CEs mais evidenciados na literatura foram 
náuseas, vômitos, tontura, dor de cabeça, sensibilidade nos seios e menstruação irregular. 
Neste cenário, pode-se afirmar que os farmacêuticos desempenham um papel fundamental 
no acesso a estes medicamentos nas farmácias, garantindo informações, conhecimento 
atualizado e aconselhamento ao comprador, especialmente quando forem adolescentes. O 
conhecimento e a conscientização dos farmacêuticos sobre os produtos contraceptivos de 
emergência que estão prontamente disponíveis para a comercialização podem fomentar a 
discussão sobre as possíveis limitações e barreiras ao uso destas substâncias.
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