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Abstract

The choice of menstrual hygiene method, like all health decisions, should be informed, based on the best available evi-
dence regarding risks and benefits. The menstrual cup is a reusable device designed to be inserted into the vagina during
menstruation. Seen as a more sustainable option, as well as potentially safer, there has been an increasing interest in it. This
Scoping Review aims to analyze the available evidence on the advantages and disadvantages associated with the menstrual
cup, exploring variations associated with different contexts, as well as alternative uses of this device.
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Resumo

A escolha do método de higiene menstrual, tal como todas as decisdes em saude, deve ser informada, baseada na melhor
evidéncia disponivel sobre os riscos e beneficios. O copo menstrual é um dispositivo reutilizavel, projetado para ser inse-
rido na vagina durante o periodo menstrual. Por ser visto como uma op¢ao mais sustentavel, bem como potencialmente
mais segura, tem-se vindo a assistir a um aumento do interesse pelo mesmo. Esta Scoping Review pretende analisar a evi-
déncia disponivel sobre as vantagens e desvantagens associadas ao copo menstrual, explorando variagdes associadas a di-

ferentes contextos, bem como usos alternativos deste dispositivo.

Palavras-chave: Copo menstrual; Produtos de higiene menstrual.

INTRODUCAO

menstruacao é um processo natural, parte do ci-

clo reprodutivo, experienciada todos os meses por
1,8 bilides de pessoas', no entanto, continua a ser um
assunto estigmatizado, associado a diversos mitos e ta-
bus, resultantes da falta de informacio e educacdo no
tema’,

De acordo com o World Bank, estima-se que, glo-
balmente, mais de 500 milhoes de pessoas ndo tém
acesso a condi¢oes adequadas para a gestdao da higiene
menstrual, sendo que isto terd impacto em multiplas di-
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mensoes da vida da pessoa que menstrua, nomeada-
mente na saide, no seu potencial de acesso a educacao,
emprego e qualidade de vida no geral>. Em 2022, a Or-
ganizacao Mundial de Saude (OMS) alertou para a ne-
cessidade de se reconhecer a menstruacdo como uma
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questdo de saude publica e de di-
reitos humanos, e ndo como uma

simples questdo de higiene. A Populacao

QUADRO |. PROTOCOLO SCOPING REVIEW - QUESTAO DE INVESTIGAGAO.

Conceito Contexto

abordagem destes problemas deve Mulheres

ser altamente especifica e contex-

Vantagens/Desvantagens do

Variacoes do contexto

Copo Menstrual socioeconomico e cultural

Pergunta de investigacao:

tualizada tendo em conta o pais
e/ou situacdo em questdo. Os pro-
dutos de higiene menstrual en-

Quais as vantagens e desvantagens associadas ao copo menstrual e ao seu uso por
mulheres, explorando variacoes no contexto socioeconémico e cultural?

contram-se inerentes a estas abor-

dagens, sendo que a sua escolha

depende de multiplos fatores especificos da pessoa que
vivencia a menstruacéo, além do proprio contexto so-
ciocultural®. Assim, ndo faz parte da funcio das orga-
nizacdes promover um produto em detrimento de ou-
tro, mas sim garantir a expansio do acesso a uma maior
variedade de produtos seguros e informacdo adequada
acerca dos mesmos, promovendo liberdade e autono-
mia na escolha com base nas preferéncias e necessida-
des individuais’.

Nos ultimos anos, tem-se assistido a uma maior
consciencializa¢do no que diz respeito a composicao e
eventuais riscos para a saude de produtos de higiene,
bem como relativamente ao impacto ambiental destes,
sendo que estas preocupacdes tém assumido um peso
cada vez maior na escolha do método. Apesar dos pro-
dutos ditos convencionais, nomeadamente pensos hi-
giénicos e tampoes, continuarem a ser os mais utiliza-
dos®, com esta mudanca de pensamento, abriu-se uma
porta para o crescimento do mercado de produtos de
higiene menstrual reutilizaveis no final do século XX',
onde se inclui o copo menstrual. O copo menstrual é
um dispositivo reutilizavel, com formato de sino, que
¢ colocado na vagina de modo a capturar o fluxo mens-
trual®. Em média, os copos menstruais t¢ém uma capa-
cidade de acomodacio entre 10-38 ml de sangue mens-
trual, devendo ser esvaziados a cada 4-12h, de acordo
com o tipo de fluxo e caracteristicas do proprio dispo-
sitivo’, e higienizados com agua e sabao, consoante as
indicacoes de cada fornecedor.

As decisoes relacionadas com a satide menstrual de-
vem ser devidamente informadas sendo para isso cru-
cial a educacéo e disponibilizacao de informacao sobre
os diferentes produtos com base na evidéncia. Assim,
importa reconhecer todas as vantagens e desvantagens
deste produto quando se equaciona a sua escolha como
produto de higiene menstrual preferencial, tanto a ni-
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vel individual bem como a nivel organizacional ou po-
litico, em programas de gestdo de higiene e satude
menstrual.

Deste modo, realizou-se uma revisdo da literatura
com o objetivo de identificar as vantagens e desvanta-
gens associadas ao uso de copo menstrual, examinan-
do a evidéncia existente, eventuais diferencas associa-
das a variacoes do contexto socioeconoémico, cultural
ou situacional, bem como explorar a existéncia de usos
alternativos do copo menstrual, no sentido de identi-
ficar areas emergentes e lacunas do conhecimento que
poderdo inspirar trabalhos futuros.

METODOLOGIA

Considerando os objetivos, foi elaborada uma Scoping
Review, com base nos critérios orientadores disponibi-
lizados pelo Joanna Briggs Institute. A formulacdo da
questdo de investigacdo obedeceu a estrutura PCC (Po-
pulacio, Conceito, Contexto) (Quadro D).

Para a pesquisa recorreu-se a plataformas de bases de
dados, PubMed, Cochrane e Trypdatabase, e utilizou-se o
descritor “Menstrual Cup”. Além disso definiu-se uma ja-
nela temporal, incluindo apenas artigos publicados a
partir de 2018, escritos em inglés ou portugués. A sele-
¢do dos artigos foi baseada na adequacao do titulo e res-
petivo resumo considerando os objetivos e a questao de
investigacdo, independentemente da qualidade meto-
dologica do estudo. Assim, foram incluidos todos os es-
tudos onde poderiam ser identificados ou interpretados
beneficios e vantagens associadas ao copo menstrual,
bem como, riscos e desvantagens, decorrentes de estu-
dos experimentais, de opinides baseadas na utilizacao
do copo menstrual, descricéo de casos clinicos ou estu-
dos observacionais. Usos alternativosdo copo menstrual,
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Identificacao

Elegibilidade

Artigos
incluidos

Artigos identificados através das pesquisas
nas bases de dados (PubMed, Cochrane,
Trypdatabase) (n=207)

Artigos analisados por titulo e resumo
ap6s exclusdo dos artigos duplicados
(n=186)

Artigos analisados na integra
para elegibilidade (n=49)

Artigos incluidos na
Scoping Review (n=36)

excluidos (n=186)

Artigos duplicados E
i

(h=137)

1

1
Artigos, na integra, E
excluidos (n=13) !

- N&o correspondiam !
ao objetivo: 12 !

— N&o estar H
disponivel em '
Inglés/Portugudés: 1 E
1

FIGURA 1. Fluxograma PRISMA da selecao dos artigos para a Scoping Review. n = numero de artigos.

além do uso convencional para a gestdo da higiene
menstrual, foram interpretadas como uma vantagem do
dispositivo e, como tal, estudos referentes a estas utili-
zacoes foram incluidos. Foram excluidos estudos onde
os resultados eram obtidos com base na percec¢do ou opi-
nido de nao utilizadores do copo menstrual.

Da pesquisa inicial realizada nas trés bases de dados
referidas, a 11 de Janeiro de 2024, obtiveram-se um to-
tal de 207 resultados, sendo que 21 artigos eram dupli-
cados. Dos 186 artigos obtidos foram excluidos os arti-
gos relacionados com estudos ainda nao concluidos e ar-
tigos que, apds a leitura do titulo e resumo, ndo aten-
diam aos objetivos da Scoping Review, tendo sido
selecionados um total de 49 artigos elegiveis para leitu-
ra integral. Destes, apos leitura, foram excluidos 13 ar-
tigos, 12 por ndo corresponderem ao objetivo e critérios
de inclusdo da revisdo e 1 por nao estar escrito em Por-
tugues ou Ingleés, tendo sido incluidos nesta revisdo um
total de 36 artigos. Foi elaborado um fluxograma, de
acordo com as diretrizes PRISMA'?, onde est4 ilustrado
todo o processo de pesquisa, apresentado na Figura 1.
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O proposito final deste processo foi obter um resumo
logico e descritivo dos resultados, de modo a mapear a
evidéncia disponivel. Assim sendo, os resultados foram,
maioritariamente, apresentados sob a forma de tabelas e
breves descri¢cdes ou resumos, com o objetivo de facilitar
acompreensdo do leitor sobre os mesmos e da sua relacao
com os objetivos e questdo de investigacdo, permitindo o
mapeamento da evidéncia de uma forma simplificada.

RESULTADOS

Para esta revisdo foram incluidos 36 estudos, realizados
nos ultimos 6 anos.

Ao longo da leitura e andlise dos artigos seleciona-
dos, foram extraidas as caracteristicas e informacdes
mais relevantes, de acordo com os objetivos da Sco-
ping Review, tendo sido categorizadas de modo a su-
marizar os resultados de cada estudo incluido. Deste
modo, foi elaborada uma tabela, apresentada no Qua-
dro 11, de acordo com: tipo de estudo; objetivo do es-
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tudo; populacio ou contexto de realizacdo do estudo;
conceito do estudo, referindo-se este termo as caracte-
risticas do estudo que levaram a sua inclusao na revi-
sdo, tendo em conta os objetivos definidos; resultados
do estudo, sendo apenas mencionados os resultados
relacionados com os objetivos da revisao.

Todas vantagens e desvantagens extraidas dos varios
estudos incluidos na revisdo foram sumarizadas no
Quadro III. As principais vantagens identificadas fo-
ram o facto de se tratar de um produto econémico, eco-
logico, pratico e seguro, associado a poucos efeitos ad-
versos. A aplicabilidade deste dispositivo para outros
fins, além do seu uso como produto de higiene mens-
trual, confere uma vantagem adicional, estando estas
aplicacdes sumarizadas na Figura 2. Em contrapartida,
o periodo de adaptacdo, desconforto e risco de ocor-
réncia de fugas parecem ser as principais desvantagens
identificadas nos artigos revistos. Quanto aos efeitos
adversos reportados, estes eram na sua maioria ligeiros,
sendo que os efeitos mais graves foram extraidos, maio-
ritariamente, de casos clinicos e séries de casos, e in-
cluiam: prurido e ardor vaginal, mau odor, urgéncia
urinaria, expulsdo de dispositivo intrauterino (DIU),
retencdo intravaginal do copo menstrual, ureterohi-
dronefrose e sindrome de choque toxico.

Dos dez estudos incluidos associados a um contex-
to especifico, sete deles foram em paises com condi-
coes socioeconomicas desfavorecidas, um num pais de
alto rendimento e os restantes dois em contextos so-
cioculturais especificos da India e Turquia, respetiva-
mente.

Segue-se um destaque dos resultados obtidos asso-
ciados a contextos socioeconomicos desfavorecidos
(Quénia, Nepal e Gana) e que ndo foram objetivados
em estudos cujas amostras abrangiam outras realidades
socioeconomicas:

* Uso de copo menstrual tera beneficio na saude do
trato reprodutor (composicdo do microbioma vagi-
nal) e na reducio de infecoes (diminuicdo da vagi-
nose bacteriana e infecdes por Herpes Simplex Virus
2 (HSV-2);

* Custo-efetividade de programas de gestdo de higie-
ne menstrual com fornecimento de copos mens-
truais;

* Beneficio de programas de fornecimento de copo
menstrual na reducdo do absentismo escolar;

144

* Beneficio do uso de copo menstrual na gestdo a cur-
to prazo (pré-cirurgico) ou nos cuidados de reabili-
tacdo de fistulas vesicovaginais, de uma forma nao
invasiva.

Sumarizam-se ainda os resultados obtidos a partir
dos estudos realizados em contexto cultural especifico
(Turquia e India) e que nao foram encontrados nos ou-
tros contextos, sendo de destacar a existéncia de pre-
concecdes sobre 0 copo menstrual, tais como:

* Receio de perfuracio do himen;

» Preocupacoes relacionadas com a virgindade;

e Receio de desaprovacao do uso deste produto por
amigos/familiares.

DISCUSSAO

Com base na analise dos artigos incluidos na revisao,
foi possivel perceber que as caracteristicas mais apon-
tadas como vantagens associadas ao uso de copo mens-
trual foram o facto de este ser uma alternativa mais eco-
nomica e com um menor impacto ambiental, parecen-
do ser isto um dos principais motivadores para a ex-
perimentacao deste produto, além de ser considerado
confortavel e pratico em diferentes contextos e ativi-
dades, passivel de ser utilizado durante varias horas se-
guidas sem esvaziar. Um outro aspeto positivo foi a as-
sociacdo a baixa taxa de efeitos adversos, conferindo, as
utilizadoras, uma sensacéo de maior seguranca e de
menor impacto na saide feminina, tendo sido reforca-
da pela demonstracdo da seguranca do uso de copo
menstrual por testes in vitro**. De realcar que, quando
aplicado a contextos socioeconomicos especificos, exis-
tem algumas vantagens especificas, tal como foi apre-
sentado nos resultados e, como tal, isso deve ter sido
em consideracao aquando a sua analise.

Em contrapartida, no que diz respeito as desvanta-
gens do copo menstrual, os aspetos mais realcados fo-
ram a dificuldade na utilizacdo, principalmente numa
fase inicial, sendo que, de um modo geral, esta era ul-
trapassada apos cerca de trés ciclos de utilizacao'?. As-
sim, apesar de estar associado a uma curva de apren-
dizagem, apos esta fase inicial, parece haver uma boa
adaptabilidade e aceitacdo ao uso do copo menstrual.
Adicionalmente foi realcada a necessidade de condi-
¢oes de privacidade para a colocacdo e remocéo do dis-
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QUADRO Ill. VANTAGENS E DESVANTAGENS ASSOCIADAS AO COPO MENSTRUAL, (N= NUMERO DE ARTIGOS ONDE
SAO MENCIONADAS).
Vantagens N | Desvantagens N
Facilidade de utilizacao. 6 | Dificuldade na colocacio e remocao do copo. 3
Bom nivel de adaptacdo e aceitacao. 8 | Curva de aprendizagem (necessarios 3 ciclos, em média, | 4
Mais econémico a longo prazo. 5 | para que técnica de colocacio fosse adquirida).
Menor impacto ambiental. 4 | Custo do investimento inicial. 2
Confortavel durante realizacdo de atividades de vida 6 | Preconcecoes (medo de desconforto, infecéo, perfuracao | 3
diarias; sem limitacao nas atividades de vida diarias. do himen/perda de virgindade; desaprovacao cultural/
Facilidade de higienizacao; uso facil, conveniente e 5 | /religiosa).
pratico em diferentes contextos (incluindo em condicoes Dor durante utilizacdo e/ou remocio; Desconforto 5
sanitarias/higiénicas limitadas). vaginal (xerose, prurido); Sensacéo de succ¢do vaginal.
Capacidade volume do reservatorio (8 mL até 37 mL); 3 | Necessidade de condicoes de privacidade para limpeza/ | 2
possibilidade de utilizacao durante varias horas sem /substituicdo do copo.
necessidade de esvaziar (1/2 vezes por dia). Perdas de fluido menstrual durante a troca/remocio do | 4
Baixa probabilidade de extravasao. 2 | copo menstrual.
Sem aumento do risco infecioso. 3 | Extravasdo de fluidos menstruais. 4
Efeito benéfico na composicdo do microbioma vaginal. 1 | Mau odor. 1
Menor risco de disbiose. 1 | Necessidade de utilizacdo de outro produto de higiene 1
Diminuicédo incidéncia de HSV-2. 1 | menstrual em associacéo.
Seguro (apos testes in vitro, de acordo com Incontinéncia urinaria. 1
recomendacdes de higiene; sem efeito no crescimento Sensacdo de urgéncia urinaria. 1
microbiano e producio toxina TSS-1). 2 | Risco de retencdo do copo menstrual. 2
Reducéo de vaginose bacteriana. 1 | Possivel aumento do risco de expulsao do DIU. 3
Ausencia de alteracoes nos exames vaginais, pH vaginal, | 2 | Sindrome de choque toxico por S. Aureus (associacao 3
mucosa cervicovaginal e volume urinario pos-miccional. do copo menstrual a risco de crescimento de S. aureus e
Na maioria, nao associado a complicacdes secundarias 5 | producao de toxina TSS-1).
relevantes. Colonizacao E. coli.
Aumento do autoconhecimento e confianca 1 | Possibilidade de causar peritonite primaria (ndo 1
relativamente ao corpo e gestao da higiene menstrual. comprovada).
Possibilidade de utilizacao durante relacdes sexuais. 1 | Obstrucio ureteral aguda, hidronefrose e célica renal 4
Programas de fornecimento de copos menstruais 1 | associada ao uso de copo menstrual (mal colocado).
poderao ser custo-efetivos. Pouca disponibilidade no mercado. 2
Diminuicéo do impacto da menstruacio no rendimento | 2 | Necessidade de complementar programas de
escolar. fornecimento de copos menstruais com educacéo e
Outras aplicacoes (ver Figura 4). 8 | acompanhamento profissional, principalmente numa
fase inicial.
Auséncia de guia de orientacdo, com base na evidéncia, | 1
para escolha do copo adequado de acordo com
caracteristicas do ciclo menstrual.
Auseéncia de estudos acerca do seu uso em contexto de | 1
hemorragia menstrual excessiva; néo incluido nos
métodos tradicionais de quantificacdo da hemorragia
uterina.
Menstruacéo retrograda. 1
Alergia. 1

positivo, particularmente quando se realiza o seu uma necessidade frequente de se associar um outro

esvaziamento, o que condiciona a sua utilizacdo, com  produto de higiene menstrual durante o ciclo mens-
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Aplicacoes Alternativas

Estudo de
Estudo de transmissao Estudo do Estugoddo
células Estudo de :”V ~ perfil de .tper‘ I ed
endometriais complicagdes (car.a ¢ ir.lzagao citocinas de C ocllrr:as e
e patologia do na gravidez; microbioma mulheres HIV SRS
endométrio; vaginal de positivas; gravidas nao
’ gravidas HIV-1 ’ HIV positivas.
positivas);

FIGURA 2. Trés aplicacoes alternativas do copo menstrual.

trual. A ocorréncia de extravasio de fluidos menstruais
durante o uso e remocdo do copo menstrual foi re-
portada em varios dos estudos (Quadro III), tendo
sido também denotado a inexisténcia de um guia de
orientacdo formal para auxiliar na escolha do copo
menstrual adequado, com base nas caracteristicas da
mulher e dos seus ciclos menstruais®?. Assim, no futu-
10, podera ser util determinar se a elaboracao de estas
orientacoes poderao ter impacto na reducdo da extra-
vasdo bem como na melhoria do conforto e facilidade
de utilizacéo.

No que toca a eventos adversos, foram identificados
alguns ligeiros como sensacé@o de prurido, ardor vagi-
nal, mau odor, urgéncia urinaria e expulsdo de DIU, e
outros mais graves, com necessidade de intervencio
médica, nomeadamente, retencdo do copo menstrual,
ureterohidronefrose secundaria a compressao extrin-
seca por copo menstrual e sindrome de choque toxico
por Staphylococus Aureus (Quadro I1D).

No que diz respeito a aplicacdes alternativas do copo
menstrual, foram identificados vérios estudos onde este
foi utilizado como método de colheita de amostras de
fluido menstrual com diferentes propésitos (Figura 2),
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nao se tendo demonstrado inferior comparativamente
aoutros métodos de colheita em termos de eficacia, pos-
suindo até algumas vantagens, tal como o facto de se
tratar de um método simples e nao invasivo*. Além dis-
so, foi incluido um estudo que demonstrou a sua utili-
dade na melhoria da funcdo e ténus dos musculos do
pavimento pélvico, no entanto, apesar de se tratar de
um estudo com uma amostra reduzida e duracio cur-
ta*, apresentou resultados promissores que devero ser
explorados em estudos futuros com amostras mais sig-
nificativas e protocolos robustos. Por fim, o copo mens-
trual foi também aplicado na gestdo a curto prazo e nos
cuidados de reabilitacao de fistulas vesicovaginais®,
com diminuicdo das perdas urinarias de uma forma nao
invasiva, sendo isto ttil particularmente em contextos
socioeconémicos mais desfavorecidos, onde a resposta
ou disponibilidade cirtrgica ndo é tao eficaz.

A maioria dos trabalhos incluidos nesta revisao com-
preendiam estudos observacionais (Quadro II). De real-
car que os eventos adversos de maior gravidade foram
identificados através de casos clinicos publicados, sen-
do que, futuramente, sera pertinente a realizacio de es-
tudos mais robustos para perceber o real impacto e in-
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cidéncia destes eventos adversos em utilizadoras do
copo menstrual, bem como determinacdo da existén-
cia ou ndo de uma relacdo de causalidade. Assim, com
o mapeamento da evidéncia disponivel realizado ao
longo da elaboracao desta reviséo, foi possivel perceber-
-se que a existéncia de estudos de qualidade com ta-
manhos amostrais significativos é limitada, sendo estes
mais dirigidos para determinadas caracteristicas, tanto
populacionais como individuais. Observa-se uma ten-
déncia para abordar e estudar a aplicabilidade/utilida-
de do copo menstrual em contextos mais desfavoreci-
dos, ndo havendo grande diversidade de estudos reali-
zados em paises de alto rendimento, sendo que apenas
um dos estudos incluidos nesta revisdo é especifico
para este contexto. Assim, torna-se dificil visualizar o
real panorama e o impacto do uso de copo menstrual
em paises de alto rendimento, podendo ser este um
foco de interesse para trabalhos futuros, considerando
o aumento do interesse relativamente ao copo mens-
trual nesta populacéo.

Adicionalmente, um dos critérios que foi conside-
rado como fator de exclusao em varios dos estudos, era
anecessidade das participantes terem ciclos menstruais
regulares e auséncia de patologia uterina, como por
exemplo existéncia de fibromas ou endometriose. Tem
em consideracdo a prevaléncia destas patologias, sen-
do que as hemorragias uterinas anomalas afetam até
cerca de 35% das mulheres em idade reprodutiva®, a
percecido da adaptabilidade, aceitacdo e impacto do uso
de copo menstrual em pessoas com estas irregularida-
des torna-se bastante relevante, sendo pertinentes es-
tudos nesta area especifica. Alguns dos estudos inclui-
dos nesta revisdo mencionaram também a hipotese de
o0 uso de copo menstrual condicionar uma menstrua-
cdo retrograda, estando este fendmeno na base de uma
das teorias mais aceites acerca da fisiopatologia da en-
dometriose*. Considerando que esta patologia afeta
cerca de 10% das mulheres em idade reprodutiva®,
importa perceber se esta associacao possui efetivamente
fundamento e evidéncia cientifica.

Pelos resultados obtidos, parece haver uma limita-
¢do na avaliacao critica do tipo de evidéncia disponivel
pelo facto de nao existir um protocolo ou critérios
orientadores transversais para a avaliacio e comparacao
de diferentes produtos de higiene menstrual, sendo que
os estudos nesta area se baseiam maioritariamente em
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métodos qualitativos, muito dependentes da opinido
pessoal das utilizadoras e com influéncia de multiplos
fatores externos, sendo dificil determinar se as conclu-
soes retiradas tém evidéncia forte o suficiente para fun-
damentarem futuras guidelines ou orientacdes®. A cria-
¢ao de protocolos orientadores para a elaboracéo de es-
tudos na area da gestao da higiene menstrual podera ter
um impacto importante para a posterior interpretacao
e obtencao de conclusdes objetivas, capazes de gera-
rem recomendacdes que sirvam de suporte para os pro-
fissionais de satide consultarem e apoiarem o seu acon-
selhamento clinico com confianca.

Apesar de ja existirem duas revisoes sistematicas so-
bre a aceitabilidade e seguranca do copo menstrual®’,
a metodologia escolhida para a elaboracéo desta revi-
sdo permitiu mapear toda a literatura, independente-
mente do nivel de evidéncia cientifica da mesma e, as-
sim, agrupar uma maior variedade de estudos, possi-
bilitando uma melhor andlise das variacoes inerentes
aos diferentes contextos, bem como uma percecdo de
algumas areas/topicos pertinentes e que ainda nao fo-
ram amplamente investigados, passiveis de inspirar tra-
balhos futuros com metodologias mais criteriosas, tais
como revisoes sistematicas.

Como limitacoes, importa realcar que a metodolo-
gia usada para a elaboracdo da mesma ¢ insuficiente
para o estabelecimento de guidelines de utilizacao, de-
vendo ser aprofundados além de complementados por
estudos de eficicia e satisfacdo de uso. Além disso, os
critérios de exclusdo, nomeadamente o idioma, e as ba-
ses de dados incluidas poderao ter condicionado os re-
sultados obtidos.

CONCLUSAO

Tal como todas as decisoes em satide, a escolha do pro-
duto de higiene menstrual deve ser feita com base
numa decisao informada, sustentada pela melhor evi-
déncia disponivel. Tendo em conta a crescente divul-
gacdo do copo menstrual e o aumento do interesse por
este produto para a gestao da higiene menstrual, a ela-
boracao desta Scoping Review tornou-se muito perti-
nente para se obter uma visao abrangente da evidéncia
disponivel, tendo dado resposta aos objetivos inicial-
mente definidos.
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Em suma, o copo menstrual apresenta diversas
vantagens e desvantagens que podem conferir ou
néo preferéncia pela sua utilizacao, em diferentes con-
textos e circunstancias. Por um lado, é um produto
econdmico, ecologico e aparentemente seguro, sendo
que os efeitos adversos mais reportados eram na sua
maioria ligeiros. Por outro lado, requer um periodo de
adaptacio associado a uma curva de aprendizagem, po-
dendo ser desconfortavel e com algum risco para a
ocorréncia de fugas, principalmente numa fase inicial
da sua utilizacéo. Por se tratar de um produto reutili-
zavel, requer condicdes adequadas de agua, sanea-
mento e privacidade para uma correta higienizacao,
mas que parecem ser facilmente reunidas, sendo que
isto néo foi um entrave para a sua aplicacdao em con-
textos mais desfavorecidos, por exemplo. Além disso,
nesses contextos em especifico, apresenta algumas van-
tagens e aplicacoes particulares que néo se verificaram
em contextos de paises mais desenvolvidos, podendo
a sua utilizacdo em programas de gestao e higiene
menstrual ser custo-efetiva.

Relativamente as implicacoes dos resultados para
trabalhos de investigacdo futuros, quando analisados,
concluimos que existem diversas vantagens e desvan-
tagens aparentemente contraditorias, associando-se a
algumas relacoes de causalidade nio claramente esta-
belecidas. Assim constatou-se a existéncia de varias la-
cunas na evidéncia disponivel em determinadas
areas/contextos e onde sera pertinente incidir investi-
gacdes futuras e investir para se obter estudos mais ro-
bustos.

Para concluir, o incentivo a abordagem destes as-
suntos em contexto de consulta, podera ser benéfico na
relacdo de confianca médico-doente, dando abertura
ao doente para colocar as suas davidas e procurar acon-
selhamento junto do seu médico, fomentando decisoes
informadas, idealmente com base na melhor evidéncia
disponivel.
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