
Método contracetivo: 

Implante subcutâneo  

 

USF  ANDREAS  

FOLHETO INFORMATIVO 

Elaborado por: 

Filipa Cardoso 

Interna do 1º ano de Medicina Geral e Familiar 

Como é inserido o implante? 

A inserção do implante subcutâneo deve ser 

realizada apenas por um profissional de saúde 

qualificado que esteja familiarizado com o proce-

dimento. 

-Para facilitar a inserção do 

implante, deve deitar-se de 

costas com o seu braço 

ligeiramente curvado no 

cotovelo e rodado para fora (Fig.2). 

-O implante será inserido 

no lado interno da parte 

superior do seu braço não 

dominante (Fig. 3 e 4). 

-O local de inserção será 

marcado na pele e será 

desinfetado e anestesiado. 

 

Em caso de dúvida consulte o seu 

médico de família! 
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O que é o Implante Subcutâneo e para 

que é utilizado? 

 

O implante subcutâneo é um pequeno bastone-

te de plástico flexível e macio com 4 cm de 

comprimento e 2 mm de diâmetro, que con-

tém 68 miligramas de substância ativa etono-

gestrel (Fig.1).  

 

 

 

 

 

É um contracetivo hormonal para ação prolon-

gada, eficaz durante 3 anos e reversível. O eto-

nogestrel é uma hormona feminina sintética 

similar à progesterona. Uma pequena quantida-

de de etonogestrel é libertada de forma contí-

nua para a corrente sanguínea.  

 

O Implante é utilizado para prevenir a gravidez. 
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Como atua o implante subcutâneo? 

 

 

O implante é inserido mesmo por baixo da pele. O 

componente ativo, o etonogestrel, atua de duas formas: 

- Previne a libertação de um óvulo dos ovários. 

- Provoca alterações no colo do útero que vão dificultar 

a entrada dos espermatozoides no útero. 

Assim, o implante vai protegê-la contra a gravidez por 

um período de três anos. 

Ao utilizar o implante subcutâneo não tem de se lem-

brar de tomar uma pílula todos os dias. Esta é uma das 

razões para o implante ser muito eficaz (mais de 99 % 

de eficácia). 

Quando estiver a usar o implante, a sua hemorragia 

menstrual pode sofrer alterações e tornar-se ausente, 

irregular, pouco frequente, frequente, prolongada ou 

raramente abundante. O padrão hemorrágico que irá ter 

durante os primeiros três meses indica geralmente o seu 

padrão hemorrágico futuro. As menstruações dolorosas 

poderão melhorar. 

O que deve saber antes do implante subcutâneo 

ser inserido? 

 

Os contracetivos hormonais, incluindo o implante, 

NÃO protegem contra as infeções pelo VIH (SIDA) ou 

qualquer outra doença sexualmente transmissível. 

Não utilize o implante se tiver qualquer uma das situa-

ções mencionadas abaixo:   

- Se tem alergia (hipersensibilidade) ao etonogestrel  

- Se tem uma trombose. A trombose é a formação de 

um coágulo de sangue num vaso sanguíneo [por exem-

plo, nas pernas (trombose venosa profunda) ou nos 

pulmões (embolismo pulmonar)]. 

- Se tem ou teve icterícia (pele amarelada), doença do 

fígado grave (quando o fígado não está a funcionar cor-

retamente) ou um tumor no fígado. 

- Se tem (teve) ou se poderá ter cancro da mama ou 

dos órgãos genitais. 

- Se tem qualquer hemorragia vaginal inexplicável 
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