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El autor y los miembros del servicio de ginecologia y obstetricia
del Hospital General de Villalba declaramos que no tenemos
conflicto de intereses con los laboratorios de los productos
mencionados o reflejados a través de una imagen dentro de este
contenido.
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- Se calcula de alrededor de 2 millones de mujeres estan
expuestas a un embarazo no deseado por la no utilizacion
de meétodo anticonceptivo o el uso inconsistente del
preservativo.

- Es necesario la implicacion de los profesionales
sanitarios para mejorar la informacion y la asistencia
en materia de anticoncepcion.
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“Los derechos reproductivos comprenden ciertos derechos ya
reconocidos en leyes nacionales, documentos internacionales
sobre derechos humanos y otros documentos de consenso
relacionados. Se basan en el reconocimiento del derecho
basico de todas las parejas e individuos de decidir libre vy
responsablemente la cantidad de hijos que desean tener, el
espaciamiento de los embarazos y la planificacion familiar, y
de tener la informacion y los medios para hacerlo, y el derecho
para alcanzar el mejor estandar de salud sexual vy
reproductiva”. i
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- Eficacia:
* Debe acercarse lo maximo posible al 100%.
> Se mide por el Indice de Pearl:
N° embarazos accidentales x 1300
N©° total de ciclos expuestos

A MENOR Valor:. MAYOR EFICACIA del Anticonceptivo.

> Si IP < 8%: Método con seguridad aceptable.
> Si IP < 1%: Meéetodo anticonceptivo muy eficaz.
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Pregnancy rate (percent) during first year of use of contraceptives

| Typical use | Correct use

Most effective

Intrauterine dewvice

Hatcher RA, Trussell 1, Nelson A, et al. Contraceptive Technology, 20th ed, Bridging the Gap Communications, Decatur 2011.
Trussell J. Contraceptive failure in the United 5tates. Contraception 2011; 83:397.

Copper T o Mirena =1 =1
Etonogestrel implant =1 =1
Female sterilization =1 =1
Wasectornmy =1 =1

Effective
CDrepo-Provera (DMPAY imjection L& -1
Contraceptive patch Q =1
Contraceptive pills

Progestin-only or combination aestrogen-pragestin = =1
Contraceptive vaginal ring =1
CDriaphragm 12 &

Least effective
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TwoDay 24 =
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YWithdrawal 22 <4
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Barrera

Emergencia
Reversibles

Hormonal

Métodos

anticonceptivos _
Intrauterina

- Ligadura tubarica.
Irreversibles - Vasectomia.
~—ESSURE-
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CONDONES MASCULINOS

CONDONES FEMENINOS.

DIAFRAGMAS.

CAPUCHONES CERVICALES.

ESPONJAS ANTICONCEPTIVAS.

ESPERMICIDAS.

A
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EFICACIA:
- En las primeras 24 horas la eficacia
o)

LEVONORGESTREL. e del 95%.
[Norlevo® Positnor®) - De 24 a 48 horas la eficacia

disminuye al 85%.

- De 48 a 72 horas es unicamente
eficaz en el 58% de los casos.

EFICACIA:
- Dentro de las 120 horas (5 dias)

ACETATO DE ULIPRISTAL. . . . :
siguientes al coito de riesgo.

®
JalErEe) - Se administra un unico compri-
mido de 30 mg via oral.
EFICACIA:
DISPOSITIVO - Se puede utilizar como AU hasta las
INTRAUTERINO (DIU de 120 horas tras el coito de riesgo.
Cobre). - Su eficacia como AU es elevada,

con tasas de fallos inferiores al 1%.
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Caracteristicas de la anticoncepcion
hormonal.

La AH se basa en la administracion exogena de las
hormonas ovaricas que juegan un papel importante en el
contro del ciclo. e

- Reversibilidad:
* Al suspender su uso se recupera la fertilidad.

- Accesibilidad: b S,

eeeee

* Deben ser de facil acceso para las usuarias: plano econdmico,
profesionales sanitarios.

- Tolerabilidad — inocuidad.

- Comodidad:
* Uso sencillo.

nnnnnnnn

La falta de adhesividad terapéutica es el factor mas importante del fracaso de
la anticoncepcion. (Neyro et al., 1986) ‘l: Hospital General
suveaic € Villalba
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Roles especificos de cada componente

ESTROGENO GESTAGENO

Acrecienta el efecto
antigonadotropo del

gestageno Cambios
(suprimiendo la FSH) endometriales

Efecto anti
androgénico

Inhibicién de la ovulacién
mediante la supresion del pico
de LH

Efecto sustitutivo
(compensa el bloqueo
ovarico)

Contrarresta el efecto del

gestageno en el endometrio Suspensién de FSH
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- Sistema de coagulacion:
*El etinilestradiol induce incrementos dosis dependientes de los factores
VVILVIILLIX, X, de la agregabilidad plaquetaria y de |a viscosidad
plasmatica. Junto con una reduccion de la Antitrombina Ill crean un
estado de hipercoagulabilidad, que sin embargo esta equilibrado por el
incremento en la produccion de sustancias con capacidad fibrinolitica.

- Efecto trombotico:

* Aumenta el riesgo de tromboflebitis y tromboembolismo venoso
(proporcional a la dosis) en mujeres con alteraciones congénitas del
sistema de coagulacion (deficit de antitrombina Ill o resistencia a la
proteina C activada).

‘; Hospit:al General
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3 ¢ v 4 Colesterol libre

- Alteraciones metabodlicas:

* Efecto diabetogénico: se pensé que estaba directamente relacionado
con el componente gestagénico (con su potencia androgénica) sin
embargo, la insulinoresistencia (sensibilidad disminuida en un 30-40%)
esta condicionada en gran parte por el componente estrogénico.

Apolipoproteina Ester de colesterol

* Alteracién del metabolismo lipidico: El 17beta estradiol, el mestranol y el

etinilestradiol incrementan la sintesis de triglicéridos y HDL por el higado,
la metabolizacion de LDL y la liberacién de VLDL.

‘; Hospit:al General
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17-p-estradiol Etinilestradiol Espironolactona ‘ Progesterona \ ‘ Testosterona \
» Estradiol » Dosis ultrabaja: * Drospirenona
micronizado 15 ug : I —
« \alerato de « Dosis baja: Derivados de Etinilados
estradiol 20-35 pg pregnanos * Estranos
« Dosis alta: * Acetato de — Noretinodrel
50 ug ciproterona — Noretindrona
* Acetato de — Acetato de
+ Beneficios ! clormadinona noretisterona
- * Acetato de — Diacetato de etinodiol
Inconvenientes medroxiprogesterona ~ Linestrenol
» Acetato de megestrol * Gonanos
Cefalea * Medrogestona ~ Levonorgestrel
- * Dihidrogesterona — Desogestrel
Mastodinia "1 | - Norgestimato
Nausea 19-norderivados — Gestodeno
Ciclos  Acetato de
. | nomegestrol
HEgHIAEs | * Promegestona Mo etinilados
Spotting * Demegestona * Dienogest
(goteo) . Tnmeges}nna
* Elcometrina

Pérdida 6sea

Stewart M et al. Choosing a combined oral contraceptive pill. Aust Prescr 2015 Feb; 38(1): 6-11.
Rosenberg MJ et al. Efficacy, cycle control, and side effects of low- and lower-dose oral contraceptives: a randomized trial of 20 micrograms and 35 micrograms estrogen

Bl
preparations. Contraception 1999;60:321-9. Cromer BA.: Effects of hormonal contraceptives on bone mineral density. Drug Saf. 1999 Mar;20(3):213-22. Sa|UdMadrld d e VI l la l ba
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Clasificacion quimica de los componentes de la anticoncepcién hormonal. Adaptada de Burkman et al. ‘; Hospital General



<A mayor generacion menor actividad androgenica>
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- Actividad

fisiologica/farmacoldgica:

1. Efecto anticonceptivo

2. Efecto
antimineralocorticoide

3. Efecto antiandrogénico
4. Efecto androgénico

5. Efecto glucorticoide

‘;: Hospit_al General
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Anticonceptivos
Hormonales

Combinados:

EE2+progestageno/VE+progestageno ol plrees il

- Anticonceptivos orales.

- Implante subcutaneo.

- Anillo vaginal. - Dispositivo intrauterino (AlU).

- Parche transdérmico. - Inyectable

/

‘;: Hospit_all General
sauveais 1€ Villalba

21



V=

= & { | f N Métodos reversibles. HORMONAL.
ACO COMBINADA:
Efectos ADVERSOS MENORES asociados al uso de
ACO.
1. Sensibilidad mamaria. ST
Pueden disminuir
2. Cefalea. después de algunos
3. Migrana. meses de uso (ACOG
4. Nauseas/vomitos. 1995) y son dficiles de
atribuir al componente
5. Mareo. de estrogeno o de
6. Aumento de peso. progestageno)
/. Nerviosismo. _
8. Acné, cansancio.
. . . Z 71 *«# Hospital General
9. Disminucidn de la libido. s"dﬂ do \tlatba

10. Aumento de presion arterial.
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ACO COMBINADA.:

Efectos ADVERSOS MAYORES asociados al uso de
ACO.

Tromboembolismo venoso.

Aumento de tension arterial (5%).
Infarto agudo de miocardio.
Accidente cerebrovascular agudo.

Cancer de mama.

o ok~ W nhoe

Cancer de cervix. "\ Hospital General
EGAH de Villalba



_J .::t\ ( ( Métodos reversibles. HORMONAL.
A B =\ Bl o
ACO COMBINADA:

Efectos BENEFICIOSOS asociados al uso de ACO.

Ciclo menstrual.

Embarazo ectopico: excepcional por su elevada eficacia
anticonceptiva.

Enfermedad inflamatoria pélvica.

Enfermedad benigna de |la mama.

Quistes ovaricos.

Acne, seborrea e hirsutismo.

Osteoporosis.

Czimcer de endc?metrlo. 5‘5 gcgvifi'lgfgga'
Cancer de ovario.
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ESQUEMAS DE COMPOSICION Y PAUTAS ACO
COMBINADA:

A)MONOFASICO: administracién continua de estrégenos y progesterona durante 21 dias. Dosificacidn
igual en todos los comprimidos.

B)BIFASICO: primera fase con una dosis de progesterona mas baja que la segunda.

C)TRIFASICO: administracidn de un preparado de estrégeno y progestageno, a distinta dosis segun los
comprimidos.

D)CUADRIFASICO: Las pildoras anticonceptivas de cuatro fases contienen cantidades diferentes de
progestageno y estrogeno en diferentes dias.

. . o 7/ /4 V4 . 7’ .
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F)PASTILLA TRIMESTRAL: Se basa en la administracion via oral de EE y LNG de forma continua durante
84 dias y 7 dias libres de toma, por lo que se reducen el numero de hemorragias menstruales a 4 por
ano.

G) CONTINUA FLEXIBLE: Durante un minimo de 24 dias y un méximq de 120 dias con 4 dias de
descanso posterior. ‘l: Hospital General

sauaveric € Villalba
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Monofésicos con
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Monofasicos con
Progestagenos de 3° —
Generacion. T

Bemasive' 7" .
196720 MICRIGEAWDS '& |

fEvALY
COMPAIMIDOS RICUBITRTOS CON PELICIAA

‘;: Hospitgl General
de Villalba
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Métodos reversibles. HORMONAL.

Monofasicos con

progestagenos
derivados de la 17 alfa —

LR

T YEY
=P CTET Ty
= (s sseee

Espironolactona.

691454.0 O

3mg
rio 0,02 mg/ pee

tos con pelicyia =t

©

Antinelle Dia

= requbier
compITidCS

A
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Bifasicos con
Progestagenos de 3°

Generacion.
(Dias 1-7/8-22)

=

Cracial |
VRS S — ! *«#M Hospital General
E‘JAH de Villalba
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Trifasicos con
Progestagenos de 2°

Generacion.
(Dias 1-6/7- 11/12-21)

‘;: Hospit_al General
sawveoic 1€ Villalba
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Trifasicos con
Progestagenos de 3°

Generacion.
(Dias 1-6/7-11/12-21)

‘;: Hospit_all General
swaveaic 1€ Villalba
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Cuatrifasicos con
Estrogeno natural.

£33 2" > £ LSS W
OO0 <> s BASE WM

BAYER

am<>m

— 28 film-coated
tablets

— oOral use

‘;: Hospit_al General
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Monofasicos con
Estrogeno natural.

ZO@'Q 2.5 mg/1.5mg

coated 1abe

omegsl |ctt/et1dol

e T 77— S

28 Film-coated tabiets | Oral use

Read the package lagfiet before use
( -

‘;: Hospit_al General
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Pastllla trlmestral

Drosbelalleflex ®

Continua flexible.

‘;: Hospit_al General
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! AR

ESTRADIOL Levonorgestrel Seasonique®. 91 comp. NO.
0,03 mg. 0,15 mg. 84+7 comp.
10 comprimidos
blancos de 0,10mg
ETINILESTRADIOL Drosperinona Drosbelalleflex®. 120 comp. NO.
0,02 mg. 3 mg. 24+4 descanso.
10 comprimidos 120+4 de descanso
blancos de 0,10mg

‘;: Hospit_all General
swaveaic 1€ Villalba
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ANILLO VAGINAL. . |
(\

> Método hormonal combinado.

> Libera diariamente 15 mcg de EE y 120 mcg de Etonorgestrel.
»\entajas:
Evita el primer paso hepatico que ocurre con la administracion

por via oral, lo que disminuye la sintesis de factores hepaticos

procoagulantes, no disminuye su eficacia con los vomitos vy
diarrea.

Buen control del ciclo.

Menor tasa de olvidos. (Conferencia de Consenso de 2011
mostro mayor efectividad (1,23 versus 2,1)

‘; Hospit:al General
sauaveric € Villalba
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Meétodos reversibles. HORMONAL.

1 Anillo vaginal/21

ETINILESTRADIOL ETONORGESTREL NUVARING® , NO.
dias.
2,7 mg. 11,7 mg.
ETINILESTRADIOL ETONORGESTREL DOLNA® 1 Anillo Yagmal/Zl NO.
2,7 mg. 11,7 mg. dias.
ETINILESTRADIOL ETONORGESTREL ORNIBEL® 1 Anillo Yagmal/Zl NO.
2,7 mg. 11,7 mg. dias.
ETINILESTRADIOL ETONORGESTREL SETLONA® 1 Anillo Yagmal/Zl NO.
2,7 mg. 11,7 mg. dias.

‘;: Hospit_enl General
sawveais A€ Villalba
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PARCHES TRANSDERMICOS.

Comercializado en Espana en 2003.

> Método hormonal combinado.

> Libera diariamente 20 mcg de EE y 150 mcg de
Norelgestromina.

> Ventajas:

Eficacia similar a la pildora (IP: 0,3%).

Buen control del ciclo.

Alto cumplimiento.

‘;: Hospit_al General
sauveais 1€ Villalba



ESTROGENO

ETINILESTRADIOL
600 mcg.

i’g‘ A Métodos reversibles. HORMONAL.

NOMBRE
PROGESTAGENO COMERCIAL PRESENTACION FINANCIADO
NORELGESTROMINA EVRA 3 parches.
6 mg. (Jassen Cilag) 9 parches. NO.

“l: Hospit_al General
suveic A€ Villalba
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ACO SOLO GESTAGENOS.

A) MINIPILDORA: administracién oral de bajas dosis de
gestagenos sin estrogenos durante todo el ciclo.

» Tiene un impacto minimo sobre el metabolismo
hidrocarbonado vy lipidico, dada su poca accidn
androgénica y no afecta a los parametros hemostaticos, la

tension arterial u otros sistemas fisiologicos.
» |Inconveniente: mal control del ciclo: desarreglos

menstruales y amenorrea por atrofia endometrial.

‘;: Hospit_al General
sauavesic 1@ Villalba



- Métodos reversibles. HORMONAL.

PROGESTAGENO. NOMBRE COMERCIAL PRESENTACION FINANCIADO

PROGESTAGENOS ORALES.

28 comp. Sl.
Desogestrel 75 mcg CERAZET 3x28 comp.
Desogestrel 75 mcg. AZALIA 28 comp. Sl.
3x28 comp.
Desogestrel 75 mcg. DESOPOP 28 comp. SI.
3x28 comp.
Desogestrel 75 mcg. ARISTIANE 28 comp. Sl.
3x28 comp.
0 20, ‘l: Hospital General
e -9 .
4C ;:f - sauavesic 1@ Villalba
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Anticonceptivo Hormonal Inyectable.

> Contiene s6lo gestageno: Acetato de
Medroxiprogesterona.

>|deal para mujeres con alto indice de incumplimiento.

> Se administra de forma trimestral. 5

> Desventajas:

Irregularidad menstrual.

Aumento de LDL.

Mastodinia.

Acné. . \d

Hospital General

..
5’5& de Villalba




PROGESTAGENO.

Acetato de
medroxiprogesterona 150

mg.
(duraciéon 3 meses).

Métodos reversibles. HORMONAL.

NOMBRE COMERCIAL PRESENTACION FINANCIADO

INYECCIONES INTRAMUSCULARES.

DEPO PROGEVERA _
(Pfizer). 1 vial. Sl.

‘;: Hospit_al General
sawveais A€ Villalba
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Anticonceptivo Hormonal con Implantes dérmicos.

> Contiene solo gestageno: Etonorgestrel.

* Presenta unos niveles hormonales sanguineos inferiores a
los sistemas orales o inyectables y su efecto anticonceptivo
se alcanza rapidamente.

* El paulatino descenso sérico asegura un periodo de eficacia
de tres anos.

> Desventajas:
Irregularidad menstrual.
Acné (15%).

‘; Hospit:al General
sauaveric € Villalba
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PROGESTAGENO. NOMBRE COMERCIAL PRESENTACION FINANCIADO

IMPLANTES SUBDERMICOS

Etonorgestrel 68 mg IMPLANON NXT. 1 varilla. SI.

(duracién 3 afios).

‘;: Hospit_enl General
sawveais A€ Villalba
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DIU de levonorgestrel.

> Contiene solo gestageno: Levonorgestrel.
e Efecto durante 3y 5 anos.
* Indicado en pacientes que deseen DIU como método +
menstruaciones abundantes/dismenorrea.
 Método anticonceptivo reversible, muy eficaz (indice de Pearl
de 0,16).
> Desventajas:
Sangrado intermenstrual: muy frecuente 2-3 meses.
Amenorrea.

A A ‘, Hospital General
ey \ =
ngMadrid de VIllalba



Reduccion del
crecimiento
endometrial

Inhibicion de la
movilidad y
funcionalidad
espermatica

El espesamiento del
moco cervical impide que
los espermatozoides entren
en el utero

Se observa ovulacion

en la mayoria de

mujeres que
utilizan un DIU-LNG

‘;: Hospital General
Ficha Técnica de Kyleena ®. Disponible en: SaludMadrid de VI ! !a_ ! ba

https://cima.aemps.es/cima/dochtml/ft/81418/FT_81418.html



Métodos reversibles. HORMONAL.

DIU de levonor

DIU MIRENA®

e Mirena 0,02 mg cada 24 horas sistema de liberacion
intrauterino.

DIU Jaydess®

e 13,5 mg sistema de liberacion intrauterino

U Kyleena®

sistema de liberacién intrauterino contiene 19,5 mg
de levonorgestrel.

‘;: Hospit_al General
sauveais 1€ Villalba




7(41

& C. o Intrauterina

DISPOSITIVOS INTRAUTERINOS
(DIUs)

e Los DIUs inertes o de primera generacion.

e DIUs liberadores de cobre de baja carga (< 300
mm) o de segunda generacion.

e D|Us de tercera generacion o liberadores de cobre
de alta carga (> 300 mm).

e DIUs medicados o de cuarta generacion.

‘;: Hospit_all General
sauavesic 1@ Villalba



YA Intrauterina

DISPOSITIVOS INTRAUTERINOS
(DIUs)

EFICACIA

- El DIU es un meétodo anticonceptivo de alta eficacia (nivel | de evidencia
cientifica), ya que no depende de la usuaria y no hay fallos por uso incorrecto o
inconstante, llegando a ser del 99,8%.

- IP: La eficacia es mayor en los DIUs de mas alta concentracion de cobre ( 380
mm) ( IA ). Las tasas de embarazo oscilan entre 0,5-2,2% para los DIUs de menos
de 300 mm de cobre y de 0,1-1,0% para los de alta carga.

- . —-2 —
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Descripcion

GOLD T (Cu375+Au) Normal 5 afios
GOLD T (Cu375+Au) Mini 5 afios
GOLD T (Cu375+Au) Maxi 5 afios
NOVAPLUS T 380 Ag (Cu380+Ag) Normal 5 afios
NOVAPLUS T 380 Ag (Cu380+Ag) Mini 5 afios
NOVAPLUS T 380 Ag (Cu380+Ag) Maxi 5 afios
T 200 Ag (Cu200+Ag) Normal 3 afios
T 200 Ag (Cu200+Ag) Mini 3 afios
ANCORA 250 Ag (Cu250+Ag) Normal 3-5 afios
NOVAPLUS T 380 Cu (Cu380) Normal 5 afios
NOVAPLUS T 380 Cu (Cu3s0) Mini 5 afios
ANCORA 375 Cu (Cu375) Normal 3-5 afios
T 200 Cu (Cu200) Normal 2-3 afios
ANCORA 250 Cu Normal 34 afios
ANCORA 250 Cu Mini 34 afios
MULTILOAD 375 Normal 5 afios
MULTILOAD 375 5L SL 5 afios
Laboratorio Effik

EFFI-LOAD 375 (Cu 375) (Effik) Standard 4 afos
EFFI-T 380 (Cu 380)(Effik) Standard 4 afios
EFFI-T 380 (Cu 380)(Effik) Corto 4 afios
Laboratorio Bayer Schering Pharma

Nova T 380 (Cu 380)(Bayer Hispanica) Normal 5 afos
MIRENA ® Sistema liberacidén intrauterino LNG | Normal 5 afios
(Bayer Hispanica)

Laboratorios HRA Pharma

Mona Lista NT Cu 380 T Normal 5 afios
Mona Lisa Cu 375 Ancora normal 5 afios
Mona Lisa Cu T 380 QL T normal + cobre en brazos | 10 afio

laterales

24 mm

\J

L]

L )

3I1tmm

30.5mm

v

33mm
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