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1. INTRODUGAO

O DIU (Dispositivo Intrauterino) é um método contraceptivo seguro, reversivel e
eficaz, associado a poucos efeitos colaterais. E um dos métodos mais seguros, associado a taxas
extremamente baixas de gravidez em um ano (menos de 1 gravidez para cada 100 mulheres que
utilizam o método).

Existem varios tipos de DIU, sendo eles: ndo medicados e medicados. Os DIUs nao
medicados sdo os mais disponibilizados, principalmente os que contém cobre e, dentre estes, o mais
utilizado em nosso meio é o TCu-380. O mecanismo de agdo principal deve-se a producdo de uma
reacao inflamatdria, citotoxica, que é espermicida, determinando principalmente alteracoes
endometriais, as quais comprometem a qualidade e a viabilidade dos espermatozéides.

Beneficios da insercdo de DIU imediatamente pds-parto e pds-abortamento:
» Planejamento Familiar eficaz para evitar intervalo curto entre gestagoes;

» Para mulheres com acesso limitado a cuidados médicos, a possibilidade de
insercdo precoce é uma excelente oportunidade para garantir a contracep¢do. Como as pacientes
nem sempre realizam a consulta puerperal (42 dias pds-parto), € o momento ideal, pois elas
encontram-se em servico hospitalar;

» Altamente eficaz, de longo prazo e reversivel;

» Contracepcdo imediata sem interferir no aleitamento.

2. EPOCA DE INSERCAO:

Além da insergdo cldssica, em pacientes nao gravidas, o DIU pode ser inserido no pds-
parto (vaginal e cesariana) e no pds-aborto e ndo associa-se a um maior risco de complicacdes.

O momento mais indicado para a insercao é logo apds a expulsao da placenta. Porém,
pode ser inserido a qualquer momento dentro de 48 horas apds o parto. Passado este periodo deve-
se aguardar, pelo menos, 4 (quatro) semanas.

Uma revisao sistematica realizada pela Cochrane examinou 15 artigos relacionados a
insercao de DIU de cobre dentro do periodo pds-parto em comparacao com outros intervalos de
tempo. A insercdo imediata do DIU (dentro de 10 minutos apds a dequitacdo placentaria)
demonstrou taxas de expulsdo menores quando comparados com a inser¢ao pds-parto precoce
(entre 10 minutos e 48 horas).

3. CRITERIOS DE INCLUSAO:
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» Qualquer idade (inclusive adolescentes);
» Desejo da paciente em utilizar DIU de cobre como método anticoncepcional;
» Consentimento informado assinado;

OBS: A falta de citologia oncética ndo atualizada NAO contraindica a insercdo do DIU.

4. CRITERIOS DE EXCLUSAO:

» Historia de doencas sexualmente transmissiveis adquiridas durante a gravidez
(sifilis e HIV descobertas e tratadas durante o pré-natal ndo sdo contraindicacdes);

» Infeccdo intrauterina recente ou ativa;

» Cavidade uterina anormal (mioma submucoso, malformacdes mullerianas etc);
» Cancer de colo uterino.

» ApOds preencher os critérios de inclusdo, pacientes devem ser excluidas se:

i. Apresentarem febre (temperatura maior e/ou igual 37.82 C) durante o
trabalho de parto;

ii. Apresentarem hipotonia ou atonia uterina pds dequitacdo placentaria;
iii. Rotura das membranas ovulares durante mais de 24 horas antes do parto;

iv. Retengdo placentaria exigindo a retirada manual ou cirurgica.

5. TECNICA DE INSERGAO:

Imediatamente antes da insercao do DIU, verifique se os instrumentos e suprimentos
estao disponiveis e prontos para uso. Verifique se o pacote do DIU estd fechado e sem danos e
verifique a data de validade (a embalagem do DIU ndo deve ser aberta até que a decisdo final de
inserir o DIU tenha sido tomada.)

Abra e organize todos os instrumentos e suprimentos estéreis em uma superficie seca
e estéril (campo estéril). Recomenda-se o uso de uma mesa ou suporte separado para evitar a
contaminacdo cruzada com os instrumentos utilizados durante o parto.

Mantenha o DIU ao lado do campo estéril. Para uma inser¢cao pds-parto imediato,
deve-se limpar a drea perineal antes de preparar a vagina e o colo do Utero e iniciar a inser¢do. Se
imediatamente apds o parto, limpar a drea perineal suavemente com uma gaze ou compressa estéril
é suficiente na auséncia de contaminacdo fecal ébvia (preparacdo antisséptica da vulva, perineo e
area perianal ndo é necessaria).
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» Pés curetagem por abortamento:

i. Apds o completo esvaziamento da cavidade, utilizar o aplicador do DIU
com histerdmetro e inseri-lo da mesma forma do DIU na ginecologia;

ii. Os ramos horizontais devem estar no mesmo sentido do didmetro lateral
do utero;

iii. O pincamento do colo (Pozzi ou Foerster) deve ser feito no labio posterior
do colo, pois ao tracionar retifica o canal uterino, facilitando a histerometria.

» Pos-parto vaginal imediato (técnica manual):
i. Administrar Ocitocina 10 Ui, IM (rotina no servico);
ii. Ndo ha necessidade de antibiético;

iii. Depois de massagem uterina e dequitacdo placentaria, mas antes do
reparo perineal, deve-se colocar novas luvas estéreis;

iv. O DIU deve ser inserido dentro de 10 a 15 minutos apds a dequitacdo
placentdria. Para isso, deve-se remover o DIU do insertor e coloca-lo entre os dedos indicador e
médio;

v. Coloque a mdo oposta no fundo uterino para estabilizar externamente o

Utero;

vi. Para assegurar a insercdo no fundo uterino, o profissional deve sentir o
impacto do dispositivo contra o fundo, tanto internamente quanto através da parede abdominal,
pois a inser¢do baixa pode levar a expulsao;

vii. A medida que a m3o interna vai sendo retirada, deve-se gira-la cerca de 45
graus em sentido horario ou anti-horario, pois ajuda a evitar a exterioriza¢gdo do DIU

viii. NAO deve-se cortar os fios do DIU. No retorno (consulta que sera realizada
4 semanas apos a inserc¢do), os fios serdo aparados em torno de 2 a 3 cm abaixo do colo uterino.

» PoOs-parto vaginal imediato (técnica instrumentada):
i. Administrar Ocitocina 10 Ui, IM (rotina no servico);
ii. N3o ha necessidade de antibidtico;

iii. Nao é preciso trocar de luvas estéreis se for o mesmo profissional que
assistiu ao parto, pois o DIU serd inserido com o auxilio de pinga longa estéril (Foerster ou Cheron);

iv. Correcdo de laceracdes, se possivel, devem ser postergadas para apods a
insercao;
4
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v. Inserir espéculo (preferencialmente o tipo Simms) de forma delicada para
visualizar o colo do utero, neste momento é mais facil visualizar o colo pressionando o espéculo
contra o fundo de saco posterior vaginal;

vi. Limpe colo e vagina com uma pin¢a estéril e gaze com solugdo de
clorexidina aquosa duas vezes (usando duas gazes distintas);

vii. Pince o labio anterior do colo usando Pincas longas atraumaticas (Foerster
ou Cheron), o espéculo pode ser removido neste momento caso seja necessario;

viii. Abra o pacote estéril do DIU e retire todos os materiais dentro da
embalagem (insertor, etc), exceto o DIU;

ix. Com a sua mao dominante, pince o diu dentro da embalagem com o auxilio
de uma pinga Foerster ou Cheron;

J——

Q) ¢

X. Levante o ldbio anterior do Utero e insira a pinga- com o DIU- através colo
e entre de maneira delicada até encontrar certa resisténcia, mantenha a pinca firmemente fechada
para que o DIU n3o solte;

xi. Faca pressao no fundo do Utero para baixo com sua mao ndao dominante
para facilitar o angulo de inser¢dao e mantenha a insergdo da pinga com a mao dominante até sentir
gue estd localizada no fundo uterino;

xii. Abra a pinga mantendo o Utero estabilizado com a mao sobre o abdome
inferir, mantenho a pinga aberta retire-a lentamente margeando a parede uterina lateral e sé retire
a outra mao do abdome quando tiver retirado totalmente a pin¢a da paciente;

xiii. Visualizar novamente o colo do utero, caso o DIU ou o seu fio puderem ser
visualizados através do colo, ele devera ser reposicionado (ficou em posicdo baixa) utilizando a
mesma pinc¢a desde que nao haja contato com areas contaminadas (incluindo parede vaginal);

xiv. Se houver saida inadvertida do DIU e contaminacdo fora do utero, o
mesmo devera ser descartado e substituido para nova tentativa de insercao.

» Transcesarea:
i. N&o utilizar aplicador;

ii. Posicionar o DIU no fundo uterino com uso de pinca de Foerster (ou outra
pingca atraumatica) ou com o uso do dedo indicador e médio;
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iii. Posicionar o fio do DIU dentro do utero em diregao ao colo do Utero (sem
traciona-lo para ndo retirar da posi¢ao). Suturar o Utero com o cuidado de ndo incluir o fio do DIU
na sutura;

iv. NAO deve-se cortar os fios do DIU. No retorno (consulta que sera realizada
apo6s 4 semanas da insergao), os fios serdo aparados em torno de 2 a 3 cm abaixo do colo uterino.

» Puerperal:
i. E colocado até 48h pds-parto (vaginal ou cesarea), com ou sem episiorrafia.
ii. E necessdrio realizar antissepsia e colocar um espéculo;

iii. Deve-se pincar o colo com pinc¢a de Foerster (ou semelhante) no seu labio
posterior (ndo utilizar pinca de Pozzi, pois essa é traumatica).

iv. Despreza-se o aplicador e o DIU é seguro por uma pinca de Foerster curva
e longa (35cm) sem cremalheira. Introduz-se o DIU (os ramos horizontais devem estar no mesmo
sentido do diametro lateral do Utero) até tocar na parede posterior do Utero, continua a insercdo
num angulo de aproximadamente 45° graus, até atingir o fundo uterino, quando solta-se o DIU. O
fio deve ficar completamente no Utero e ndo deve ser visto se exteriorizando para a vagina.

v. O fio serd cortado na consulta de seguimento.

6. DOCUMENTACAO:

O responsdvel deve documentar em prontudrio a insercdo do DIU, incluindo
descricao do procedimento, modelo do dispositivo, data de insercao, lote e quaisquer desvios do
protocolo normal, além de fornecer a paciente o cartdao padrao que acompanha a embalagem do
TCu380A com as informacgdes preenchidas com letra legivel.

7. ORIENTACOES A PACIENTE ANTES DA ALTA:

» As pacientes devem ser informadas que sé devem contar com o DIU como método
contraceptivo apds a confirmacdo de que ele estd normoinserido; ou seja, apds a ultrassonografia
de controle;

» Deve-se explicar a necessidade da consulta de retorno 40 dias apds o parto;

» Orientar a paciente sobre o aumento do fluxo menstrual nos primeiros meses
(porém ha bom controle se mantiver amamentacao exclusiva).

8. SEGUIMENTO POS ALTA:
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» Mulheres com a insercdo do DIU terdo acompanhamento ambulatorial, agendado
pelo NIR, marcado para 40 dias pds-parto. Nesta consulta, o fio do DIU sera cortado.

» Na alta médica, deve-se solicitar ultrassonografia transvaginal para avaliar a
insercao do DIU. A ultrassonografia deverd ser marcada para 40 dias apds o parto. A paciente ja
deve sair do hospital com a data da consulta de retorno;

» As pacientes devem ser instruidas sobre a necessidade de uma outra forma de
contracepcdo nos casos de expulsao do DIU.

» Em casos de expulsdo, a paciente deve ser orientada de que pode ser realizada
uma nova insercao caso desejar;

» Caso ocorra uma gestacdo com o DIU in situ, a paciente deve ser informada e o
mesmo deve ser retirado de acordo com a localizacdo do mesmo se o cordao for visivel.
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na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (14563307);

- PRT.DM.004 que versa sobre o Protocolo ITU NA GESTACAO (14563374), expresso
na Certiddo DM/GAS/Huab-UFRN (14563438);

- PRTDM.008 que versa sobre o Protocolo GEMELARIDADE (15173033), expresso
na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15173044);

- PRT.DM.012 que versa sobre o Protocolo INFECCAO PUERPERAL ( 15173061), expresso
na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15173068);

- PRT.DM.025 que versa sobre o Protocolo PREMATURIDADE (15173075), expresso
na Certiddao DM/GAS/Huab-UFRN (15173080);

- PRT.DM.048 que versa sobre o Protocolo INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS
(15633141), expresso na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15633214);

- PRT.DM.010 que versa sobre o Protocolo HIPEREMESE GRAVIDICA ( 15633414), expresso
na Certiddo DM/GAS/Huab-UFRN (15633541);

- PRTDM.033 que versa sobre o Protocolo SOFRIMENTO FETAL ( 15633717), expresso
na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15633766);

- PRT.DM.002 que versa sobre o Protocolo INSERCAO DE DIU NO POS-PARTO E POS-
ABORTAMENTO (15664607), expresso na Certiddo DM/GAS/Huab-UFRN (15664628);

- PRT.DM.021 que versa sobre o Protocolo PARTOGRAMA ( 15786124), expresso na Certidao
DM/GAS/Huab-UFRN (15786181);



- PRT.DM.028 que versa sobre o Protocolo CARDIOPATIA NA GRAVIDEZ ( 15786268),
expresso na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15786299);

- PRT.DM.026 que versa sobre o Protocolo PCR NA GRAVIDEZ ( 15814637), expresso na
Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15814689);

- PRT.DM.047 que versa sobre o Protocolo ABDOME AGUDO EM GINECOLOGIA (15814744),
expresso na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15814782);

_ - PRT.DM.041 que versa sobre o Protocolo HEMORRAGIAS DA SEGUNDA METADE DA
GESTACAO (15845016), expresso na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15844931);

- PRT.DM.030 que versa sobre o Protocolo ALTERACOES COMPORTAMENTAIS NO PUERPERIO
(15908763), expresso na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15908774);

- PRT.DM.031 que versa sobre o Protocolo AVALIACAO DO BEM-ESTAR FETAL ( 15908784),
expresso na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15908799);

- PRT.DM.022 que versa sobre o Protocolo RESTRICAO DE CRESCIMENTO INTRAUTERINO
(15908813), expresso na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15908826);

) - PRT.DM.003 que versa sobre o Protocolo TROMBOEMBOLISMO NA GESTACAO E NO
PUERPERIO (15908852), expresso na Certidao DM/GAS/Huab-UFRN (15908862);

Ressalto que a aprovacao dos documentos supracitados nao envolve a analise
técnica, considerando ser esta uma responsabilidade das dreas competentes que elaboraram e revisaram
os referidos protocolos assistenciais, conforme consta nas certiddées acima mencionadas.

Esta aprovacao esta condicionada a validacdao dos respectivos documentos
pela chefia do Setor de Vigilancia em Saude.

Atenciosamente,

. (assinado e datado eletronicamente)
FLAVIA ANDREIA PEREIRA SOARES DOS SANTOS
Gerente de Atencdo a Saude

Documento assinado eletronicamente por Flavia Andréia Pereira Soares
dos Santos, Gerente, em 27/09/2021, as 11:40, conforme horéario oficial de
Brasilia, com fundamento no art. 62, § 12, do Decreto n® 8.539, de 8 de
outubro de 2015.
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