
Anticonceptivos Anticonceptivos 
InyectablesInyectables

Serie de actualizaciSerie de actualizacióón den de
tecnologtecnologíía anticonceptivaa anticonceptiva



Temas que van a tratarseTemas que van a tratarse

InformaciInformacióón generaln general

Inyectables sInyectables sóólo de lo de progestinaprogestina

Inyectables combinadosInyectables combinados

Suministro de inyectablesSuministro de inyectables



Tipos de InyectablesTipos de Inyectables

SSóólo de lo de progestinaprogestina CombinadosCombinados

2 2 óó 3 meses3 meses 1 mes1 mes

ProgestinaProgestina ProgestinaProgestina ++
estrestróógenogeno

HormonasHormonas

DuraciDuracióónn
del efectodel efecto



El uso de inyectablesEl uso de inyectables

Porcentaje de todos los usuarios de Porcentaje de todos los usuarios de 
anticonceptivos que usaban inyectables (1994)anticonceptivos que usaban inyectables (1994)
−− 2% en todo el mundo2% en todo el mundo

−− 17% en 17% en ÁÁfrica al sur del Sahara y en frica al sur del Sahara y en 
Asia Asia sudorientalsudoriental

El uso estEl uso estáá aumentando raumentando ráápidamentepidamente

Los proveedores y clientes consideran que los Los proveedores y clientes consideran que los 
inyectables son seguros, muy eficaces y finyectables son seguros, muy eficaces y fááciles ciles 
de administrarde administrar



Inyectables: Inyectables: EficaciaEficacia

Fuente:  FHI, datos adaptados de Fuente:  FHI, datos adaptados de TrussellTrussell J. en J. en HatcherHatcher R., 1998.R., 1998.

Embarazos por 100 mujeres en el primer aEmbarazos por 100 mujeres en el primer añño de uso o de uso 
(datos de EE.UU.)(datos de EE.UU.)

00 55 1010 1515 2020 2525

Uso correcto y sistemUso correcto y sistemááticotico

Uso tUso tíípicopico

Uso correcto, sistemUso correcto, sistemáático tico 
y ty tíípico tienen el mismo valorpico tienen el mismo valor

3030

EspermicidasEspermicidas
Abstinencia periAbstinencia perióódica  dica  

DiafragmaDiafragma

CondCondóónn

AOCAOC
DIU (DIU (TCuTCu--380A)380A)

EsterilizaciEsterilizacióón femenina    n femenina    

EsterilizaciEsterilizacióón masculina          n masculina          

NorplantNorplant

INYECTABLESINYECTABLES



Inyectables: Inyectables: 
Mecanismos de acciMecanismos de accióónn

Inhibe lasInhibe las
hormonas hormonas 
responsables responsables 
de la ovulacide la ovulacióónn

Espesa el moco Espesa el moco 
cervical,cervical,
bloqueando bloqueando 
el espermael esperma



Inyectables sInyectables sóólo de lo de progestinaprogestina

DMPA:DMPA:
Acetato de Acetato de medroxiprogesterona medroxiprogesterona 
de depde depóósitosito

NETNET--EN:EN:
EnantatoEnantato de de noretisterona noretisterona 

Se administra Se administra 
cada 3 mesescada 3 meses

Se administra Se administra 
cada 2 mesescada 2 meses



DMPA: El inyectable de DMPA: El inyectable de 
uso muso máás generalizados generalizado

Mejor conocido como Mejor conocido como DepoDepo--ProveraProvera

Usado por 14 millones de mujeres Usado por 14 millones de mujeres 
en el mundoen el mundo

150 150 mgmg cada 3 mesescada 3 meses



DMPA: DMPA: VentajasVentajas

SeguroSeguro

Muy eficazMuy eficaz

FFáácil de usarcil de usar

Efectos prolongadosEfectos prolongados

ReversibleReversible

Se puede dejar de Se puede dejar de 
usar sin la ayuda del proveedorusar sin la ayuda del proveedor

UpjohnUpjohn/K. /K. MummaMumma



DMPA: DMPA: VentajasVentajas ((contcont.).)

Puede suministrarse fuera del consultorioPuede suministrarse fuera del consultorio

No requiere que se haga nada durante No requiere que se haga nada durante 
el acto sexualel acto sexual

Ofrece privacidadOfrece privacidad

No tiene efecto en la lactancia maternaNo tiene efecto en la lactancia materna

Brinda beneficios para la salud no Brinda beneficios para la salud no 
relacionados con la anticoncepcirelacionados con la anticoncepcióónn



DMPA: DMPA: Beneficios para la salud no Beneficios para la salud no 
relacionados con la anticoncepcirelacionados con la anticoncepcióónn

el riesgo de cel riesgo de cááncer del endometrioncer del endometrio
el riesgo de embarazo el riesgo de embarazo ectectóópicopico
el riesgo de enfermedad pel riesgo de enfermedad péélvica lvica 
inflamatoria (EPI) agudainflamatoria (EPI) aguda
la frecuencia y la gravedad de las crisis de la frecuencia y la gravedad de las crisis de 
anemia anemia drepanocdrepanocííticatica
la frecuencia de convulsiones epilla frecuencia de convulsiones epiléépticaspticas
los slos sííntomas de endometriosisntomas de endometriosis
el riesgo de infecciones vaginales por hongosel riesgo de infecciones vaginales por hongos

El uso del DMPA El uso del DMPA reducereduce::



DMPA: DMPA: DesventajasDesventajas

Causa efectos secundarios, en particularCausa efectos secundarios, en particular
cambios menstrualescambios menstruales

No se puede poner fin a sus efectos No se puede poner fin a sus efectos 
inmediatamenteinmediatamente

Causa retraso en el regreso de la fertilidadCausa retraso en el regreso de la fertilidad

No ofrece ninguna protecciNo ofrece ninguna proteccióón contra las n contra las 
ETS, incluida la infecciETS, incluida la infeccióón por el VIHn por el VIH



DMPA: DMPA: Efectos secundariosEfectos secundarios

Cambios menstrualesCambios menstruales
−− sangrado abundante y prolongadosangrado abundante y prolongado

−− sangrado irregular o manchadosangrado irregular o manchado

−− amenorrea (ausencia de la menstruaciamenorrea (ausencia de la menstruacióón)n)

Aumento de pesoAumento de peso

Dolores de cabeza, mareos y cambios Dolores de cabeza, mareos y cambios 
del estado de del estado de áánimonimo

Una tercera parte de las usuarias discontinUna tercera parte de las usuarias discontinúúan an 
su uso debido a los efectos secundariossu uso debido a los efectos secundarios



DMPA: DMPA: Cambios menstrualesCambios menstruales
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Sangrado prolongado o irregularSangrado prolongado o irregular
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DMPA: DMPA: Manejo del sangrado Manejo del sangrado 
mediante asesoramientomediante asesoramiento

Antes de la primera inyecciAntes de la primera inyeccióón notifique que los cambiosn notifique que los cambios
de sangrado son normales y que deben esperarsede sangrado son normales y que deben esperarse

Suministre asesoramiento continuo y tranquilice Suministre asesoramiento continuo y tranquilice 
a la clientaa la clienta

Si la clienta se preocupa, o si el sangrado es grave, Si la clienta se preocupa, o si el sangrado es grave, 
tal vez se requiera tratamiento mtal vez se requiera tratamiento méédico o que se dico o que se 
discontindiscontinúúe el DMPAe el DMPA

El asesoramiento es importante para el manejo 
de las irregularidades del sangrado



DMPA: DMPA: Manejo del sangrado Manejo del sangrado 
mediante tratamientomediante tratamiento

Anticonceptivos orales combinados (AOC)Anticonceptivos orales combinados (AOC)
de 7 a 21 dde 7 a 21 dííasas

IbuprofIbuproféénn (600 a 800 (600 a 800 mgmg/diarios)/diarios)

PrPróóxima inyeccixima inyeccióón de DMPA antes de la n de DMPA antes de la 
fecha programadafecha programada

Opciones para el tratamientoOpciones para el tratamiento

Los suplementos de hierro ayudan a Los suplementos de hierro ayudan a 
prevenir la anemiaprevenir la anemia



DMPA: DMPA: Manejo del sangrado Manejo del sangrado 
mediante tratamiento (mediante tratamiento (contcont.).)

La evacuaciLa evacuacióón uterina no estn uterina no estáá indicadaindicada

Si tiene sangrado muy abundante, Si tiene sangrado muy abundante, 
descarte el embarazo y los descarte el embarazo y los 
problemas ginecolproblemas ginecolóógicosgicos



DMPA: DMPA: Manejo de la amenorreaManejo de la amenorrea

No se requiere No se requiere 
tratamiento mtratamiento méédicodico

Aconseje y reafirme Aconseje y reafirme 
que la amenorrea es que la amenorrea es 
normalnormal

En algunos casos puede En algunos casos puede 
ser necesario descartar el embarazoser necesario descartar el embarazo

OMSOMS



DMPA: DMPA: Aumento de pesoAumento de peso

El aumento promedio de peso El aumento promedio de peso 
es de 1,5 a 2,0 es de 1,5 a 2,0 kgkg. el primer a. el primer añño o 
de usode uso

Edad y paridad pueden ser Edad y paridad pueden ser 
factores de aumento de pesofactores de aumento de peso

El 2% de las mujeres discontinEl 2% de las mujeres discontinúúan an 
el uso porque aumentan de pesoel uso porque aumentan de peso

Fuente: OMS, 1986.Fuente: OMS, 1986.



DMPA: DMPA: Regreso de la fertilidadRegreso de la fertilidad

Fuente: Fuente: TiengTieng, 1982., 1982.
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DMPA (0 = 15 semanas despuDMPA (0 = 15 semanas despuéés de la s de la úúltima inyecciltima inyeccióón)n)

Meses despuMeses despuéés de dejar de tomar los anticonceptivoss de dejar de tomar los anticonceptivos

Porcentaje de mujeres que han concebidoPorcentaje de mujeres que han concebido



DMPA: DMPA: Preocupaciones Preocupaciones 
relativas a la seguridadrelativas a la seguridad

La relaciLa relacióón con el riesgo de cn con el riesgo de cááncerncer

ExposiciExposicióón del feton del feto

ExposiciExposicióón de los lactantes n de los lactantes 
amamantadosamamantados

El efecto en la densidad El efecto en la densidad óóseasea



No hay aumento global del riesgo No hay aumento global del riesgo 
de cde cááncer mamario con el DMPAncer mamario con el DMPA

No existe efecto en el riesgo de cNo existe efecto en el riesgo de cááncer mamarioncer mamario

Los estudios encontraron un cierto aumento en Los estudios encontraron un cierto aumento en 
el riesgo durante los primeros 5 ael riesgo durante los primeros 5 añños de usoos de uso

−− posiblemente debido al sesgo de detecciposiblemente debido al sesgo de deteccióón n 

−− posiblemente debido al crecimiento acelerado posiblemente debido al crecimiento acelerado 
de tumores preexistentes de tumores preexistentes 

−− tienden a ser mujeres jtienden a ser mujeres jóóvenes en quienes venes en quienes 
el riesgo es bastante bajoel riesgo es bastante bajo

Fuente: Fuente: SkeggSkegg, 1995., 1995.



El riesgo de cEl riesgo de cááncer cervical ncer cervical 
invasor no aumenta con el DMPAinvasor no aumenta con el DMPA

No hay aumento en el riesgo No hay aumento en el riesgo 
de cde cááncer cervical invasorncer cervical invasor

Un riesgo levemente mayor de desarrollar Un riesgo levemente mayor de desarrollar 
carcinoma carcinoma in situin situ (no invasor)(no invasor)
−− posiblemente atribuido al sesgo de detecciposiblemente atribuido al sesgo de deteccióónn

Fuente: Thomas, 1992.Fuente: Thomas, 1992.



El DMPA protege contra El DMPA protege contra 
el cel cááncer ncer endometrialendometrial

Efecto protector al menos tan fuerte Efecto protector al menos tan fuerte 
como con el de los anticonceptivos como con el de los anticonceptivos 
orales combinados orales combinados 

Las usuarias tienen 60% menos Las usuarias tienen 60% menos 
probabilidades de desarrollar este cprobabilidades de desarrollar este cááncerncer

Fuente: Thomas, 1991.Fuente: Thomas, 1991.



No hay ninguna conexiNo hay ninguna conexióón entre n entre 
el DMPA y otros tipos de cel DMPA y otros tipos de cááncerncer

Fuentes: Fuentes: StanfordStanford, 1991; , 1991; RosenblattRosenblatt, 1991., 1991.

CCááncer ovncer ovááricorico
−− no tiene efecto protectorno tiene efecto protector

−− no hay aumento de riesgono hay aumento de riesgo

CCááncer del hncer del híígadogado
−− no hay asociacino hay asociacióónn



ExposiciExposicióón del feto al DMPAn del feto al DMPA

No tiene efectos nocivosNo tiene efectos nocivos
en el fetoen el feto

No se ha observado efectos No se ha observado efectos 
adversos en el desarrollo adversos en el desarrollo 
del nidel niññoo

Fuente: Fuente: GrayGray, 1991., 1991.



ExposiciExposicióón al DMPA de n al DMPA de 
lactantes amamantadoslactantes amamantados

No hay efecto en:No hay efecto en:
−− el inicio o duraciel inicio o duracióón de la lactancian de la lactancia

−− cantidad o calidad de leche cantidad o calidad de leche 
materna materna 

−− salud y desarrollo de los lactantes salud y desarrollo de los lactantes 
amamantadosamamantados

CuCuáándo iniciar:ndo iniciar:
−− despudespuéés de que su hijo tenga s de que su hijo tenga 

6 semanas de nacido (preferiblemente)6 semanas de nacido (preferiblemente)

OMSOMS



Efecto del DMPA en la densidad Efecto del DMPA en la densidad óóseasea

La mayorLa mayoríía de los estudios indica que las usuarias a de los estudios indica que las usuarias 
tienen una densidad tienen una densidad óósea msea máás baja que las no usuariass baja que las no usuarias

Aquellas que inician el uso durante la edad adulta Aquellas que inician el uso durante la edad adulta 
recuperan parte del tejido recuperan parte del tejido óóseo perdido seo perdido 
Se desconoce el efecto a largo plazo en las adolescentesSe desconoce el efecto a largo plazo en las adolescentes
−− preocupacipreocupacióón que la osteoporosis se pueda desarrollar n que la osteoporosis se pueda desarrollar 

a una edad ma una edad máás avanzada s avanzada 
−− los estudios a largo plazo son necesarioslos estudios a largo plazo son necesarios

−− generalmente el uso es aceptablegeneralmente el uso es aceptable



Criterios de elegibilidad de la OMS Criterios de elegibilidad de la OMS 
para el uso de anticonceptivospara el uso de anticonceptivos

Fuente: OMS, 1996.Fuente: OMS, 1996.

Clasificación de
condiciones conocidas Con dictamen clínico

1 sin restricción en el uso

2 beneficios generalmente 
contrarrestan los riesgos

3 los riesgos generalmente 
contrarrestan los beneficios

4 riesgo inaceptable para la salud

Sin dictamen clínico

puede usarse

no debe usarse



DMPA: DMPA: Criterios de elegibilidad Criterios de elegibilidad 
de la OMSde la OMS

CCááncer mamarioncer mamario

Sangrado vaginal sospechoso e inexplicado, Sangrado vaginal sospechoso e inexplicado, 
hasta que se haya evaluadohasta que se haya evaluado

CategorCategoríía 4: Riesgo inaceptable para la saluda 4: Riesgo inaceptable para la salud

PresiPresióón arterial superior a 180/110n arterial superior a 180/110

Diabetes con complicaciones vascularesDiabetes con complicaciones vasculares

Hepatitis activaHepatitis activa

CategorCategoríía 3: Los riesgos contrarrestan a 3: Los riesgos contrarrestan 
los beneficioslos beneficios



DMPA: DMPA: Criterios de elegibilidad Criterios de elegibilidad 
de la OMS (de la OMS (contcont.).)

HipertensiHipertensióón moderada n moderada 

Antecedentes de hipertensiAntecedentes de hipertensióónn

Diabetes sin complicaciones vascularesDiabetes sin complicaciones vasculares

CategorCategoríía 2: Beneficios contrarrestan los riesgosa 2: Beneficios contrarrestan los riesgos

Mujeres que fuman muchoMujeres que fuman mucho

Trombosis venosa profundaTrombosis venosa profunda

Enfermedades de las vEnfermedades de las víías biliaresas biliares

ETS, incluida la infecciETS, incluida la infeccióón por el VIHn por el VIH

CategorCategoríía 1: Sin restriccia 1: Sin restriccióónn



El uso del DMPA se puede iniciar cuando El uso del DMPA se puede iniciar cuando 
se estse estáá razonablemente seguro de que la razonablemente seguro de que la 
mujer no estmujer no estáá embarazadaembarazada

no han transcurrido mno han transcurrido máás de 7 ds de 7 díías desde el inicio de la as desde el inicio de la 
menstruacimenstruacióón, n, oo
no ha tenido relaciones sexuales desde la no ha tenido relaciones sexuales desde la úúltima menstruaciltima menstruacióón, n, oo
estestáá usando la anticoncepciusando la anticoncepcióón correcta y sistemn correcta y sistemááticamente, ticamente, oo
no han transcurrido mno han transcurrido máás de 7 ds de 7 díías as postabortopostaborto, , oo
no han transcurrido mno han transcurrido máás de 4 semanas s de 4 semanas postparto postparto 
(no amamanta), (no amamanta), oo
no han transcurrido mno han transcurrido máás de 6 meses s de 6 meses postpartopostparto, amamanta , amamanta 
plenamente y estplenamente y estáá amenorramenorrééicaica

Fuente: Grupo de Trabajo de OrientaciFuente: Grupo de Trabajo de Orientacióón Tn Téécnica, 1994.cnica, 1994.

La mujer no tiene sLa mujer no tiene sííntomas o signos de embarazo, y:ntomas o signos de embarazo, y:



DMPA: DMPA: CuCuáándo se puede ndo se puede 
empezar a usarempezar a usar

En cualquier momento del ciclo menstrualEn cualquier momento del ciclo menstrual
−− si comienza a usarse despusi comienza a usarse despuéés del ds del díía 7 se a 7 se 

recomienda usar un mrecomienda usar un méétodo de respaldotodo de respaldo

PostpartoPostparto::
−− si no estsi no estáá amamantando: inmediatamenteamamantando: inmediatamente

−− si estsi estáá amamantando: posponer 6 semanasamamantando: posponer 6 semanas

PostabortoPostaborto: inmediatamente: inmediatamente



DMPA: DMPA: Pauta de inyeccionesPauta de inyecciones

InyecciInyeccióón una vez cada n una vez cada 
3 meses3 meses

Puede administrarse Puede administrarse 
hasta 4 semanas antes o hasta 4 semanas antes o 
despudespuéés de que se haya s de que se haya 
programado la inyecciprogramado la inyeccióónn



NETNET--ENEN

Conocido como Conocido como 
NoristeratNoristerat o o NorigestNorigest

200 200 mgmg una vez cada una vez cada 
2 meses2 meses



NETNET--EN: EN: Semejanzas al DMPASemejanzas al DMPA

EficaciaEficacia

SeguridadSeguridad

Mecanismo de acciMecanismo de accióónn

Ventajas y desventajasVentajas y desventajas

Criterios de elegibilidadCriterios de elegibilidad

NETNET--EN y DMPA comparten semejanzasEN y DMPA comparten semejanzas



DMPADMPA NETNET--ENEN

NETNET--EN: EN: 
Diferencias del DMPADiferencias del DMPA

Pauta de  Pauta de  
inyeccionesinyecciones

MMááss MenosMenosCambiosCambios
menstrualesmenstruales

3 meses3 meses 2 meses2 meses

Menos costosoMenos costoso MMáás costosos costoso
Costo por mes Costo por mes 
de usode uso



NETNET--EN: EN: Efectos secundariosEfectos secundarios

Menos efectos en el sangrado durante Menos efectos en el sangrado durante 
los primeros 6 meseslos primeros 6 meses

La amenorrea es menos comLa amenorrea es menos comúúnn

Efectos secundarios similares a los 
del DMPA



NETNET--EN: EN: CuCuáándo se puede ndo se puede 
empezar a usarempezar a usar

A cualquier momento durante el ciclo menstrualA cualquier momento durante el ciclo menstrual
−− si comienza a usarse despusi comienza a usarse despuéés del ds del díía 7 se a 7 se 

recomienda usar un mrecomienda usar un méétodo de respaldo todo de respaldo 

PostpartoPostparto::

−− si no estsi no estáá amamantando: inmediatamenteamamantando: inmediatamente

−− si estsi estáá amamantando: esperar 6 semanasamamantando: esperar 6 semanas

PostabortoPostaborto: inmediatamente: inmediatamente



NETNET--EN: EN: Pauta de inyeccionesPauta de inyecciones

InyecciInyeccióón una vez cada n una vez cada 
2 meses2 meses

Puede administrarse hasta Puede administrarse hasta 
2 semanas antes o despu2 semanas antes o despuéés s 
de que se haya programado de que se haya programado 
la inyeccila inyeccióónn



Anticonceptivos inyectables Anticonceptivos inyectables 
combinadoscombinados

Los usan un millLos usan un millóón de mujeres en el mundon de mujeres en el mundo

Se administran mensualmenteSe administran mensualmente

Proporcionan ciclos de sangrado mProporcionan ciclos de sangrado máás regulares s regulares 

La presencia de estrLa presencia de estróógeno puede producir geno puede producir 
efectos secundariosefectos secundarios

Contienen Contienen progestinaprogestina y estry estróógenogeno



Inyectables combinados: Inyectables combinados: 
Productos mProductos máás antiguoss antiguos

DeladroxatoDeladroxato: Usado en Latinoam: Usado en Latinoamééricarica
−− preocupaciones respecto a la seguridad preocupaciones respecto a la seguridad 

debido a la dosis de estrdebido a la dosis de estróógenogeno

Inyectable Chino No. 1: usado en ChinaInyectable Chino No. 1: usado en China
−− menos eficaz, con sangrado mmenos eficaz, con sangrado máás frecuentes frecuente



Inyectables combinados: Inyectables combinados: 
Productos mProductos máás nuevoss nuevos

CyclofemCyclofem (o (o CycloCyclo--ProveraProvera):):
25 25 mgmg de DMPAde DMPA
5 5 mgmg de de cipionatocipionato de de estradiolestradiol

MesigynaMesigyna (o (o NorigynonNorigynon): ): 
50 50 mgmg de NETde NET--ENEN
5 5 mgmg de de valeratovalerato de de estradiolestradiol



Inyectables combinados: Inyectables combinados: VentajasVentajas

Son seguros, muy eficaces, fSon seguros, muy eficaces, fááciles de usarciles de usar
ReversiblesReversibles
Pueden discontinuarse sin la ayuda del proveedorPueden discontinuarse sin la ayuda del proveedor
Pueden administrarse en lugares que no sean Pueden administrarse en lugares que no sean 
consultoriosconsultorios
No requiere que se haga nada en el momento del No requiere que se haga nada en el momento del 
acto sexualacto sexual
Ofrece privacidadOfrece privacidad
Pueden proporcionar beneficios para la salud no Pueden proporcionar beneficios para la salud no 
anticonceptivosanticonceptivos



Inyectables combinados: Inyectables combinados: 
DesventajasDesventajas

Causan efectos secundarios, Causan efectos secundarios, 
incluido irregularidades en el sangradoincluido irregularidades en el sangrado

No ofrece ninguna protecciNo ofrece ninguna proteccióón contra n contra 
las ETS incluida la infeccilas ETS incluida la infeccióón por el VIHn por el VIH

No puede ponerse fin a sus efectos No puede ponerse fin a sus efectos 
inmediatamenteinmediatamente

Requiere inyecciones mRequiere inyecciones máás frecuentes que s frecuentes que 
los inyectables slos inyectables sóólo de lo de progestinaprogestina



Inyectables combinados: Inyectables combinados: 
Cambios menstrualesCambios menstruales
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Meses de usoMeses de uso

PorcentajePorcentaje
de usuariasde usuarias

Fuente: OMS, 1993.Fuente: OMS, 1993.

CyclofemCyclofem
Cambios en el sangradoCambios en el sangrado

CyclofemCyclofem AmenorreaAmenorrea
DMPA Amenorrea

DMPA Amenorrea

DMPA Cambios en el sangrado

DMPA Cambios en el sangrado

0



Inyectables combinados: Inyectables combinados: Efectos Efectos 
secundarios menos comunessecundarios menos comunes

Puede causarPuede causar
discontinuacidiscontinuacióón n 
en el usoen el uso

Aumento de pesoAumento de peso

Dolores de cabezaDolores de cabeza

MareosMareos

Sensibilidad Sensibilidad 
mamariamamaria



Inyectables combinadosInyectables combinados : : 
Manejo de los cambios menstrualesManejo de los cambios menstruales

Usualmente se puede manejar mediante Usualmente se puede manejar mediante 
el asesoramientoel asesoramiento

Se puede administrar Se puede administrar ibuprofibuproféénn o AOC o AOC 
por un perpor un perííodo corto, si fuese necesarioodo corto, si fuese necesario

SangradoSangrado

Se debe tranquilizar y asesorar, si fuese Se debe tranquilizar y asesorar, si fuese 
necesarionecesario

AmenorreaAmenorrea



Inyectables combinados: Inyectables combinados: 
Regreso de la fertilidadRegreso de la fertilidad
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Meses despuMeses despuéés de discontinuar el s de discontinuar el CyclofemCyclofem

ÍÍndice acumulativo de embarazos ndice acumulativo de embarazos 

Fuente: Fuente: BahamondesBahamondes, 1997., 1997.

PorcentajePorcentaje
de usuariasde usuarias

0 = 1 mes despu0 = 1 mes despuéés de la s de la úúltima inyecciltima inyeccióónn



Inyectables combinados: Inyectables combinados: SeguridadSeguridad

La seguridad de las La seguridad de las progestinasprogestinas se ha se ha 
establecido claramenteestablecido claramente

La dosis diaria de estrLa dosis diaria de estróógeno es reducidageno es reducida

La informaciLa informacióón acerca de la seguridad a n acerca de la seguridad a 
largo plazo no estlargo plazo no estáá disponible disponible 

Las contraindicaciones se basan en las Las contraindicaciones se basan en las 
de los AOCde los AOC



Inyectables combinados: Inyectables combinados: 
Criterios de elegibilidad de la OMSCriterios de elegibilidad de la OMS

CCááncer mamarioncer mamario

PresiPresióón sangun sanguíínea superior a 180/110nea superior a 180/110

Trombosis venosa profundaTrombosis venosa profunda

CategorCategoríía 4: El riesgo inaceptable para la saluda 4: El riesgo inaceptable para la salud

HipertensiHipertensióón moderadan moderada

Fumadoras en exceso mayores de 35 aFumadoras en exceso mayores de 35 añños os 
de edadde edad

CategorCategoríía 3: Los riesgos contrarrestan a 3: Los riesgos contrarrestan 
los beneficioslos beneficios



Inyectables combinados: Inyectables combinados: Criterios Criterios 
de elegibilidad de la OMS (de elegibilidad de la OMS (contcont.).)

Diabetes sin enfermedad vascular Diabetes sin enfermedad vascular 
Enfermedad del tracto biliarEnfermedad del tracto biliar
Mujeres mayores de 40 aMujeres mayores de 40 añños de edados de edad

CategorCategoríía 2: Los beneficios contrarrestan a 2: Los beneficios contrarrestan 
los riesgoslos riesgos

VVááricesrices
Trastorno de la tiroidesTrastorno de la tiroides
ETSETS

CategorCategoríía 1: Sin restriccia 1: Sin restriccióónn



Inyectables combinados: Inyectables combinados: 
CuCuáándo se pueden empezar a usarndo se pueden empezar a usar

En cualquier momento durante el ciclo En cualquier momento durante el ciclo 
menstrualmenstrual
−− si comienza a usarse despusi comienza a usarse despuéés del ds del díía 7 se a 7 se 

recomienda usar un mrecomienda usar un méétodo de respaldotodo de respaldo
PostpartoPostparto::
−− si no estsi no estáá amamantando: esperar 3 semanasamamantando: esperar 3 semanas
−− si estsi estáá amamantado: se recomienda esperar 6 amamantado: se recomienda esperar 6 

mesesmeses
PostabortoPostaborto: inmediatamente: inmediatamente



Inyectables combinados: Inyectables combinados: 
Pauta de las inyeccionesPauta de las inyecciones

Una inyecciUna inyeccióón una vez n una vez 
al mesal mes

Puede administrarse Puede administrarse 
hasta 3 dhasta 3 díías antes o as antes o 
despudespuéés de que se haya s de que se haya 
programado la inyecciprogramado la inyeccióónn



Suministro de inyectablesSuministro de inyectables

AsesoramientoAsesoramiento

Procedimientos Procedimientos 
para la inyeccipara la inyeccióónn

Cuestiones Cuestiones 
programprogramááticasticas

Naciones UnidasNaciones Unidas



Asesoramiento relativo a los inyectablesAsesoramiento relativo a los inyectables

Otras opciones anticonceptivas disponiblesOtras opciones anticonceptivas disponibles

Las ventajas y desventajasLas ventajas y desventajas

Efectos secundarios incluidos los cambios Efectos secundarios incluidos los cambios 
menstrualesmenstruales

Momento del regreso de la fertilidadMomento del regreso de la fertilidad

Necesidad de hacerse administrar las Necesidad de hacerse administrar las 
inyecciones en forma regular y a tiempoinyecciones en forma regular y a tiempo

Factores para que los clientes consideren:Factores para que los clientes consideren:



Asesoramiento acerca de los Asesoramiento acerca de los 
inyectables inyectables ((contcont.).)

No debe hacerse masaje en el sitio donde No debe hacerse masaje en el sitio donde 
se ha aplicado la inyeccise ha aplicado la inyeccióónn

Es de esperarse que tenga sangrado entre Es de esperarse que tenga sangrado entre 
12 y 15 d12 y 15 díías despuas despuéés de la inyeccis de la inyeccióónn

Debe regresar si surgen problemasDebe regresar si surgen problemas

No protege contra las ETS, incluida la No protege contra las ETS, incluida la 
infecciinfeccióón por el VIHn por el VIH

Mensajes para los clientes que eligen los Mensajes para los clientes que eligen los 
inyectablesinyectables



El asesoramiento hace reducir El asesoramiento hace reducir 
la discontinuacila discontinuacióón del uson del uso

Los cambios menstruales son la razLos cambios menstruales son la razóón n 
mmáás coms comúún para n para 
la discontinuacila discontinuacióónn

Las mujeres que Las mujeres que 
reciben asesoramiento reciben asesoramiento 
tienen mtienen máás s 
probabilidades de probabilidades de 
seguir usando los inyectablesseguir usando los inyectables

B. B. GoldbergGoldberg



TTéécnica de la inyeccicnica de la inyeccióónn

BrazoBrazo
((MMúúsculo deltoidessculo deltoides))

NalgaNalga
((MMúúsculo glsculo glúúteo mayorteo mayor))



Procedimientos para la Procedimientos para la 
inyecciinyeccióón estn estéérilril

Lavarse las manosLavarse las manos

Limpiar el sitio donde se aplicarLimpiar el sitio donde se aplicaráá la inyeccila inyeccióónn

Usar aguja y jeringa estUsar aguja y jeringa estéérilesriles

Eliminar los desechos adecuadamenteEliminar los desechos adecuadamente

Las agujas y jeringas de uso Las agujas y jeringas de uso úúnico se deben nico se deben 
desechar sin peligro y las reutilizables se les desechar sin peligro y las reutilizables se les 
aplicaraplicaráá el procedimiento de esterilizaciel procedimiento de esterilizacióónn



Cuestiones programCuestiones programááticas:ticas:
Opciones de suministroOpciones de suministro

Sitios alternativosSitios alternativos
−− farmaciasfarmacias
−− hogares privadoshogares privados
Proveedores sustitutivosProveedores sustitutivos
−− enfermerasenfermeras
−− parterasparteras
−− farmacfarmacééuticosuticos
−− trabajadores comunitariostrabajadores comunitarios

Se necesitan mecanismos para ayudarlas a Se necesitan mecanismos para ayudarlas a 
recordar curecordar cuáándo deben regresarndo deben regresar

Naciones UnidasNaciones Unidas



Cuestiones programCuestiones programááticas: ticas: 
Requisitos de los programasRequisitos de los programas

Adecuada capacitaciAdecuada capacitacióón en tn en téécnicas de cnicas de 
inyecciinyeccióón y asesoramienton y asesoramiento
SupervisiSupervisióón de los proveedoresn de los proveedores
Sistema de referencia cuando sea necesarioSistema de referencia cuando sea necesario
Suministro fiable de inyectables, Suministro fiable de inyectables, 
agujas y jeringasagujas y jeringas
Sitio adecuado de almacenamientoSitio adecuado de almacenamiento
Sistema para distribuciSistema para distribucióón oportuna del producton oportuna del producto



Cuestiones programCuestiones programááticas: ticas: 
CapacitaciCapacitacióónn

CaracterCaracteríísticas de los inyectablessticas de los inyectables

Puntos clave de asesoramiento Puntos clave de asesoramiento 

TTéécnica de inyeccicnica de inyeccióón estn estéérilril

Manejo de efectos secundariosManejo de efectos secundarios

DetecciDeteccióón de problemasn de problemas

Procedimientos de remisiProcedimientos de remisióónn

Mantenimiento de registrosMantenimiento de registros



Inyectables: Inyectables: ConclusiConclusióónn

Seguros, eficaces, fSeguros, eficaces, fááciles de usarciles de usar

Pueden Pueden 
administrarse en administrarse en 
entornos no entornos no 
clclíínicosnicos

El asesoramiento El asesoramiento 
adecuado es adecuado es 
esencialesencial Banco MundialBanco Mundial


