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Sterilizarea feminina

Ce este sterilizarea feminina?

e Contraceptie permanenta pentru femeile care nu mai doresc copii.
e Cele 2 modalitati de abordare chirurgicald, mai frecvent folosite:

— Minilaparotomia implica efectuarea unei mici incizii la nivelul abdomenului. Trompele uterine sunt
aduse la locul inciziei, pentru a fi taiate sau blocate.

— Laparoscopia implica inserarea in interiorul abdomenului, printr-0 mica incizie, a unui tub lung si subtire,
prevazut cu o lentila. Acest laparoscop permite medicului sa vada si sd blocheze sau sa taie trompele
uterine in abdomen.

e Este denumita si sterilizare tubara, ligatura tubara, contraceptie chirurgicala voluntara, tubectomie, ligatura
bi-tubara, legarea trompelor, minilap sau ,,operatia”.

e Actioneaza prin faptul ca trompele uterine sunt blocate sau taiate. Ovulele eliberate din ovare nu se pot
deplasa de-a lungultrompelor si, astfel, nu intdlnesc spermatozoizii.

Cat de eficient este?

. . . . . Mai
Una din cele mai eficiente metode, cu risc mic de esec: hgiem

e Mai putin de 1 sarcind la 100 de femei in timpul primului an dupa efectuarea
procedurii de sterilizare (5 sarcini la 1.000 de femei). Aceasta inseamna ca, din
1.000 de femei care se bazeaza pe sterilizarea feminina, 995 nu vor raiméane
insdrcinate.

Mai putin
eficient
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e Dupa primul an de utilizare persista un risc mic de sarcind, care se mengine
pana ce femeia ajunge la menopauza.

— Mai mult de 10 ani de utilizare: Aproximativ 2 sarcini la 100 de femei (18
pana la 19 sarcini la 1.000 de femei).

e Eficienta variaza usor in functie de modalitatea de blocare a trompelor, dar
ratele sarcinii sunt mici pentru toate tehnicile. Una din cele mai eficiente
tehnici este sectionarea si legarea capetelor sectionate ale trompelor uterine,
dupa nastere (ligatura tubara post-partum).

Fertilitatea nu revine deoarece, in general, sterilizarea nu poate fi opritd sau reversibilizata. Procedura se
intentioneaza a fi permanenta. Chirurgia de reversibilizare este dificila, costisitoare si, in cele mai multe
zone, nu este disponibild. Atunci cand este efectuatd, interventia chirurgicald de reversibilizare deseori nu
este urmata de sarcina.

Protectia impotriva infectiilor cu transmitere sexuala (ITS): Nu protejeaza.

Efecte secundare, beneficii si riscuri pentru sianétate, complicatii

Efecte secundare

Niciunul.

Beneficii pentru sanatate Riscuri pentru sandtate

Ajuta la protectia Impotriva: Neobisgnuite sau extrem de rare:

e Riscurilor asociate sarcinii e Complicatii ale interventiei chirurgicale si ale
¢ Bolii inflamatorii pelvine (BIP) anesteziei

Poate ajuta la protectia impotriva:
e Cancerului de ovar

Incurajeaza:

e Cele mai bune modele de alaptare, cu beneficii
pentru sandtate atat pentru mama cat si pentu
copil

Complicatii

Neobisnuite sau extrem de rare:

e Sterilizarea feminina este o metoda sigurd de contraceptie. Totusi, necesitd o interventie chirurgicala si
anestezie, care au unele riscuri precum infectie sau abces al plagii. Complicatiile grave sunt neobignuite.
Decesul, datorat procedurii sau anesteziei, survine extrem de rar.

Riscul de complicatii prin anestezie locald este semnificativ mai mic decat prin anestezie generala. Numarul
de complicatii poate fi redus la minimum daca sunt utilizate tehnici adecvate si daca procedura este efectuata
ntr-o unitate adecvata.

Corectarea miturilor

Sterilizarea feminina:
e Nu cauzeaza slabiciune fizica a femeii.
e Nu cauzeaza durere persistenta la nivelul spatelui, uterului sau abdomenului.



Nu implicd extirparea chirurgicald a uterului si nici nu duce la necesitatea de extirpare a
acestuia.

Nu cauzeaza dereglari hormonale.

Nu cauzeaza sangerari vaginale mai abundente sau neregulate si nici altfel de modificari ale
ciclurilor menstruale ale femeii.

Nu cauzeaza nicio modificare a greutatii, apetitului sau Infatisarii fizice.

Cui i se poate efectua sterilizare feminina
Sigura pentru toate femeile

Cu consiliere adecvata si consimtdmant informat, oricarei femei i se poate efectua sterilizare feminina in
siguranta, inclusiv femeilor care:

Nu au nascut sau au putini copii

Nu sunt casatorite

Nu au permisiunea sotului

Sunt tinere

Tocmai au nascut (in ultimele 7 zile)

Alapteaza

Sunt infectate cu HIV, indiferent daca utilizeaza sau nu terapie antiretrovirala

In unele din aceste situatii este importanta consilierea deosebit de atentd, pentru a ne asigura ca femeia nu va
regreta decizia luata.
Femeilor li se poate efectua sterilizare chirurgicala:

Fara teste din sange sau alte teste de laborator efectuate de rutina
Fara screening pentru cancerul de col uterin

Chiar daca femeia nu este in timpul menstruatiei, daca se stie cu un grad rezonabil de certitudine
ca ea nu este insarcinata

Criteriile medicale de eligibilitate pentru sterilizarea feminina

Tuturor femeilor li se poate efectua sterilizare feminina. Nu exista nicio afectiune medicala care sa
impiedice o femeie sa utilizeze sterilizarea feminina. Aceasta lista de verificare chestioneaza clienta
despre afectiuni medicale cunoscute care ar putea limita momentul, locul sau modul in care se poate
efectua procedura de sterilizare feminina. Puneti clientei intrebarile de mai jos.

Daca ea raspunde ,,nu” la toate Intrebarile, procedura de sterilizare feminina poate fi efectuata, fara
intarziere, 1n orice unitate in care se efectueaza de rutind asemenea interventii. Daca ea raspunde
,,da’” la vreuna din intrebarile de mai jos, urmati instructiunile, care recomanda prudenta, amanare sau
aranjamente speciale.

Tn lista de verificare de mai jos:

o Prudentd inseamna ca procedura poate fi efectuata intr-0 unitate in care se efectueaza de rutina
asemenea interventii, dar cu pregatiri si precautiuni suplimentare, in functie de afectiune.

e Amanare inseamna sd amanati sterilizarea feminina. Aceste afectiuni trebuie tratate si rezolvate
Tnainte de a putea efectua sterilizarea feminina. Dati clientei o altd metoda pe care sa o utilizeze pana
cand se poate face sterilizarea.

e Special inseamna ca trebuie facute aranjamente speciale pentru efectuarea procedurii in unitati cu
chirurgi si personal cu experientd, dotate cu echipamentul necesar pentru anestezie generala si alte
echipamente medicale specializate. Pentru aceste afectiuni, este necesara si capacitatea de a decide
asupra celor mai adecvate proceduri si a tipului de anestezie. Dati clientei o altd metoda pe care sa 0
utilizeze pana cand se poate efectua sterilizarea.




1. Aveti acum, sau ati avut in trecut, vreo afectiune sau problema specifica femeilor
(afectiune sau problema ginecologica sau obstetricala), precum infectie sau
cancer? Daca da, ce fel de problema?

1 NU [ DA Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, se impune prudenta:
¢ Boala inflamatorie pelvina in antecedente, fara sarcind ulterioara
e Cancer de san
e Fibroame uterine
e Antecedente de interventii chirurgicale abdominale sau in micul bazin
» Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, amdnati sterilizarea feminina:
e Sarcina Tn prezent
Postpartum 7-42 de zile
Postpartum dupa sarcina complicata cu pre-eclampsie grava sau eclampsie
Complicatii grave postpartum sau postabortum (precum infectie, hemoragie sau traumatism), cu
exceptia rupturii uterine sau a perforatiei uterine
Prezenta unei cantitati mari de sange in uter
Sangerare vaginald neexplicata, care sugereaza o afectiune medicala subiacenta
Boala inflamatorie pelvina
Cervicita purulenta, infectie cu chlamydia sau gonoree
Cancere pelvine (in orice caz, tratamentul i poate cauza sterilitate)
e Boala trofoblastica maligna
» Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, faceti aranjamente speciale:
o SIDA
Uter imobil datorita unor interventii chirurgicale sau infectii Tn antecedente
Endometrioza
Hernie (ombilicala sau a peretelui abdominal)
Ruptura uterind sau perforatie uterind, in postpartum sau postabortum

2. Aveti vreo afectiune cardiovasculara, precum afectiuni cardiace, accident vascular
cerebral, hipertensiune arteriala, sau complicatii ale diabetului zaharat? Daca da,
ce anume?

m NU g DA Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, se impune prudenta:
e Hipertensiune arterialda controlatd adecvat
e Hipertensiune arterialda usoara (140/90 pana la 159/99 mm Hg)
e Antecedente de accident vascular cerebral sau de afectiune cardiaca, fara complicatii
» Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, amdnati sterilizarea feminina:
e Afectiune cardiaca datoratd unor blocari sau ingustari ale arterelor
e Tromboza in venele profunde ale membrelor inferioare sau embolie pulmonara
» Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, faceti aranjamente speciale:
e Factori de risc multipli pentru boala cardiaca sau accident vascular cerebral, de exemplu varsta mai
inaintatd, fumat, hipertensiune arteriala si diabet zaharat
e Hipertensiune arteriala moderata sau severa (>160/100 mm Hg)
e Diabet zaharat de mai mult de 20 de ani sau afectarea arterelor, vederii, rinichilor sau sistemului
nervos, cauzata de diabet zaharat
e Afectiune cardiaca valvulara complicata

3. Aveti vreo boala cronica, trenanta sau orice alta afectiune? Daca da, ce anume?
I NU [ DA Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, se impune prudenta:
e Epilepsie
e Diabet zaharat fara afectarea arterelor, vederii, rinichilor sau sistemului nervos
e Hipotiroidie




e Ciroza hepatica forma usoara, tumori hepatice (Ochii sau tegumentele ei au o coloratie galbena
neobisnuitd?) sau schistosomiaza cu fibroza hepatica?
Anemie feripriva moderata (hemoglobina 7-10 g/dl)
Drepanocitoza
Anemie ereditara (talasemie)
Afectiune renala
Hernie diafragmatica
Malnutritie severa (Este neobignuit de slaba?)
Obezitate (Are mult peste greutatea normala?)
Chirurgie abdominala electiva in momentul in care se doreste efectuarea procedurii de sterilizare
Depresie
Varsta tanara
e Lupus necomplicat
» Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, amdnati sterilizarea feminina:
o Afectiune biliara simptomatica
Hepatita virald activa
Anemie feripriva grava (hemoglobina mai mica de 7 g/dl)
Afectiune pulmonara (bronsita sau pneumonie)
Infectie sistemica sau gastroenterita severa
Infectie la nivelul pielii abdominale
Chirurgie abdominala de urgenta sau infectie Tn momentul in care se doreste efectuarea procedurii
de sterilizare, sau interventie chirurgicala majora cu imobilizare prelungita
» Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, faceti aranjamente speciale:
e Ciroza hepatica grava
Hipertiroidie
Tulburari de coagulare (sangele nu se coaguleaza)
Afectiune pulmonara cronica (astm bronsic, bronsitd, emfizem, infectie pulmonara)
Tuberculoza pelvina
Lupus cu anticorpi antifosfolipidici pozitivi (sau necunoscuti), cu trombocitopenie severa sau sub
tratament imunosupresiv

Sterilizarea feminina pentru femeile cu HIV

e Femeilor care sunt infectate cu HIV, au SIDA sau utilizeaza terapie antiretrovirala (ARV) li se poate
efectua 1n siguranta sterilizare feminina. Pentru efectuarea interventiei de sterilizare feminina la o femeie
cu SIDA, sunt necesare aranjamente speciale.

e Indemnati aceste femei si utilizeze prezervative, aditional sterilizarii feminine. Folosite consecvent si
corect, prezervativele ajuta la prevenirea transmiterii HIV si a altor ITS.

¢ Nicio femeie nu trebuie obligatd sau supusa unor presiuni pentru a i se efectua sterilizare feminina, chiar
daca are HIV.




Vasectomia
Ce este vasectomia?

Contraceptie permanenta pentru barbatii care nu mai doresc copii.

Printr-o punctie sau mica incizie la nivelul scrotului, furnizorul localizeaza fiecare din cele 2 canale (vase
deferente), prin intermediul carora sunt transportati spermatozoizii catre penis, si le taie sau le blocheaza
prin taiere si ligaturare ori prin aplicare de caldura sau electrocauterizare.

Este denumita si sterilizare masculina si contraceptie chirurgicala masculina.

Actioneaza prin blocarea ambelor canale deferente, impiedicand spermatozoizii sa ajungd in lichidul
seminal. Sperma este ejaculata, dar fara sa cauzeze aparitia sarcinii.

Cat de eficienta este?

Una din cele mai eficiente metode, cu risc mic de esec: ef:”c”izint
e Daca barbatilor nu li se poate efectua o spermograma la 3 luni dupa *

interventie pentru a verifica daca sperma mai contine spermatozoizi, ratele
sarcinii sunt de aproximativ 2 pana la 3 la 100 de femei in primul an dupa ce
partenerilor lor li s-a efectuat vasectomie. Aceasta inseamna ca, din 100 de
femei cu parteneri cérora li s-a efectuat vasectomie, 97 sau 98 nu vor ramane
insdrcinate.

Daca barbatilor li se poate efectua analiza spermei dupa vasectomie, mai
putin de 1 sarcind la 100 de femei in timpul primului an dupa ce partenerilor

lor i s-a efectuat vasectomie (2 sarcini la 1.000 de femei). Aceasta inseamna Mai putin
eficient

ca, din 1.000 de femei cu parteneri carora li s-a efectuat vasectomie, 998 nu
vor rdmane insdrcinate.

Vasectomia nu este deplin eficienta in primele 3 luni dupa efectuarea
interventiei.

- Unele sarcini apar in primul an deoarece cuplul nu utilizeaza corect si
consecvent prezervative sau o altd metoda eficienta in primele 3 luni,
inainte ca vasectomia sa devind pe deplin eficienta.

Dupa primul an dupa vasectomie persista un risc mic de sarcind, care se
mentine pana cand partenera barbatului ajunge la menopauza.

- Mai mult de 3 ani de utilizare: Aproximativ 4 sarcini la 100 de femei
Daca partenera unui barbat caruia i s-a efectuat vasectomie ramane
insarcinata, aceasta se poate datora urmatoarelor cauze:

- Cuplul nu a utilizat intotdeauna o alta metoda contraceptiva in timpul

primelor 3 luni dupa efectuarea interventiei

- Furnizorul a facut o greseala

- Capetele sectionate ale unui canal deferent s-au reunit

Fertilitatea nu revine deoarece, in general, vasectomia nu poate fi oprita sau reversibilizata. Interventia
trebuie considerata ca fiind permanenta. Chirurgia de reversibilizare este dificila, costisitoare, si, in cele mai
multe zone, nu este disponibild. Atunci cand este efectuatd, interventia chirurgicald de reversibilizare
deseori nu este urmata de aparitia sarcinii.

Protectia impotriva infectiilor cu transmitere sexuala (ITS): Nu protejeaza



Efecte secundare, beneficii si riscuri pentru sanatate, complicatii
Efecte secundare

Niciunul.

Complicatii

Neobisnuite sau extrem de rare:
e Durere severa la nivelul scrotului sau testiculelor, cu durata de luni sau ani.

Neobisnuite sau foarte rare:

¢ Infectie la locul inciziei sau in interiorul inciziei (neobisnuita la tehnica conventionala de incizie; foarte
rara la tehnica fara bisturiu)
Rare:

e Sangerare sub piele (hematom), care poate cauza tumefactie sau echimoza.

Corectarea miturilor

Vasectomia:

e Nu implica extirparea testiculelor. Prin vasectomie sunt blocate canalele prin intermediul carora sunt
transportati spermatozoizii produsi in testicule. Testiculele raman la locul lor.

¢ Nu scade apetitul sexual.

e Nu modifica functia sexuald. Erectia barbatului are aceeasi intensitate si durata si el ejaculeaza la fel ca
Tnainte.

e Nu cauzeaza crestere sau scidere n greutate a barbatului, nu scade masculinitatea si
productivitatea acestuia.

e Nu cauzeaza nicio afectiune medicala ulterioara pe parcursul vietii.

e Nu previne infectiile cu transmitere sexuala, inclusiv HIV.

Cui i se poate efectua vasectomie
Sigura pentru toti barbatii

Cu consiliere adecvata si consimtamant informat, oricarui barbat i se poate efectua vasectomie in siguranta,
inclusiv barbatilor care:

Nu au copii sau au putini copii

Nu sunt casatoriti

Nu au permisiunea sotiei

Sunt tineri

Au anemie falciforma

Au risc crescut de infectie cu HIV sau alta ITS

Sunt infectati cu HIV, indiferent daca utilizeaza sau nu terapie antiretrovirala

In unele din aceste situatii este importanti consilierea deosebit de atenta, pentru a ne asigura ca barbatul nu
va regreta decizia luata.

Barbatilor li se poate efectua vasectomie:

e Fara teste din sdnge sau alte teste de laborator efectuate de rutina
e Fard verificarea tensiunii arteriale
e Fard dozarea hemoglobinei



e Fara dozarea colesterolului sau verificarea functiei hepatice
e Chiar dacd sperma nu poate fi examinata ulterior la microscop, pentru a verifica daca mai
contine spermatozoizi

Criteriile medicale de eligibilitate pentru vasectomie

Tuturor barbatilor li se poate efectua vasectomie. Nu exista nicio afectiune medicala care sa impiedice
un barbat sa utilizeze vasectomia. Aceasta lista de verificare chestioneaza clientul despre afectiuni
medicale cunoscute care ar putea limita momentul, locul sau modul in care se poate efectua procedura
de vasectomie. Puneti clientului intrebarile de mai jos. Daca el raspunde ,,nu” la toate intrebarile,
procedura de vasectomie poate fi efectuata, fara intarziere, in orice unitate in care se efectueaza de
rutind asemenea interventii. Daca el raspunde ,,da” la vreuna din intrebarile de mai jos, urmati
instructiunile, care recomanda prudentd, amanare sau aranjamente speciale.

1n lista de verificare de mai jos:

e Prudentad inseamna ca procedura poate fi efectuata intr-o unitate in care se efectueaza de rutina
asemenea interventii, dar cu pregatiri si precautiuni suplimentare, in functie de afectiune.

e Amanare inseamna sa amanati vasectomia. Aceste afectiuni trebuie tratate si rezolvate inainte de a
putea efectua vasectomia. Dati clientului o alta metoda pe care s o utilizeze pana cand procedura
poate fi efectuata.

e Special Tnseamna ca trebuie facute aranjamente speciale pentru efectuarea procedurii in unitati cu
chirurgi si personal cu experientd, dotate cu echipamentul necesar pentru anestezie generala si alte
echipamente medicale specializate. Pentru aceste afectiuni este, de asemenea, necesara capacitatea de
a decide asupra celor mai adecvate proceduri si a tipului de anestezie. Dati clientului o metoda
suplimentara (Metodele suplimentare includ: abstinenta, prezervativele masculine si feminine,
spermicidele gi coitul intrerupt. Spuneti-i ca spermicidele si coitul intrerupt sunt metodele
contraceptive cel mai pugin eficiente. Daca este posibil, dati-i prezervative.) pe care sa o utilizeze
pana cand procedura poate fi efectuata.

1. Aveti vreo problema genitala, precum infectii, tumefactie, leziuni sau tumori la
nivelul penisului sau scrotului? Daca da, ce fel de problema?

I NU [ DA Dacai el prezinta oricare din urmatoarele, Se impune prudenta:

e Leziune la nivelul scrotului in antecedente

e Tumefactie la nivelul scrotului datorita dilatarii venelor sau membranelor din cordonul spermatic
sau din testicule (varicocel sau hidrocel de dimensiuni mari)

e Testicul necoborat — doar pe o parte. (\Vasectomia se efectueaza doar pe partea normala. Apoi, daca
sunt prezenti spermatozoizi in mostra de sperma dupa 3 luni, interventia trebuie efectuata si pe
cealalta parte.)

» Daca el prezinta oricare din urmatoarele, amdnati vasectomia:

e Infectie cu transmitere sexuala n prezent

e Tumefactie si durere (inflamatie) la nivelul glandului penisului, ductelor spermatice (epididim) sau
testiculelor

¢ Infectic a tegumentelor scrotale sau o tumora la nivelul scrotului

» Daca el prezinta oricare din urmatoarele, faceti aranjamente speciale:

e Hernie inghinala. (Operatorul, daca are pregatirea necesara, poate efectua concomitent cu
vasectomia si tratamentul herniei. Daca acest lucru nu este posibil, intai trebuie tratata hernia.)

e Testicule necoborate — pe ambele parti

2. Aveti vreo alta afectiune medicala sau infectie? Daca da, ce anume?

1 NU [ DA Daca ea prezinta oricare din urmatoarele, se impune prudenta:
e Diabet zaharat




e Depresie

e Varsta tanara

e Lupus cu anticorpi antifosfolipidici pozitivi (sau necunoscuti) sau sub tratament imunosupresiv
» Daci el prezinta oricare din urmatoarele, amdnati vasectomia:

¢ |[nfectie sistemica sau gastroenterita

o Filariaza sau elefantiaza
» Dacai el prezinta oricare din urmatoarele, faceti aranjamente speciale:

e SIDA

e Hipocoagulabilitate sanguina (tulburari de coagulare)

e Lupus cu tromocitopenie severa

Vasectomia pentru barbatii cu HIV

e Barbatilor care sunt infectati cu HIV, au SIDA sau utilizeaza terapie antiretrovirala (ARV) li se
poate efectua n siguranta vasectomie. Pentru efectuarea vasectomiei la un barbat cu SIDA, sunt
necesare aranjamente speciale.

e Vasectomia nu previne transmiterea HIV.

e Indemnati acesti barbati sa utilizeze prezervative, aditional vasectomiei. Folosite consecvent si
corect, prezervativele ajuta la prevenirea transmiterii HIV si a altor ITS.

¢ Niciun barbat nu trebuie obligat sau supus presiunii pentru a i se efectua vasectomie si asta include
si barbatii cu HIV.

Centrul de Instruire

Guvernul Republicii Moldova in Domeniul SAnatitii
Reproductive

Ministerul Sanatatii CIDSR
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