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CONDON FEMENINO.- Es una funda transparente, blanda y resistente hecha de poliuretano, con dos anillos de plistico uno

en cada extremo. El anillo del extremo cerrado se usa para facilitar la insercién y mantener el condén adherido al cuello uterino,

el del extremo abierto es mas ancho y permanece fuera de la vagina cubriendo los genitales de la mujer. Protege el contacto

directo del pene con la vagina, evita el paso de los espermatozoides al conducto cervical, ademas de proteger contra las
de ision sexual i VIH/SIDA. NOM-005-55A2-1993, 2004.

CONDON MASCULINO-- Es un dispositivo elaborado de latex, cerrado por un extremo conteniendo un recepticulo para
almacenar el semen eyaculado y abierto en el extremo opuesto el cual termina en un borde o ribete, se coloca al pene en
ereccién durante la relacién sexual para evitar el paso de los ides y de mi ismos a la vagina. Algunos

ademds i icidas (nonoxinol-9). Este método contribuye a la ién de infecciones de
transmisién sexual, incluyendo el VIH/SIDA. NOM-005-SSA2-1993, 2004.

CONSEJERIA.- La consejeria en planificacién familiar es un proceso de anlisis y comunicacién personal entre la 6 el prestador
de servicios y la el usuario potencial y/o la 6 el usuario activo, mediante el cual se proporciona informacién, orientacién y
apoyo educativo de manera individual y parejas que les permitan tomar decisi i fentes e acerca
de su vida sexual y reproductiva. El proceso se debe enfocar a resolver o aclarar las dudas que se pudieran tener acerca de las
indicaciones, uso, seguridad y efectividad de los métodos anticonceptivos. NOM-005-SSA2-1993, 2004.

DISPOSITIVO INTRAUTERINO (DIU).- Es un artefacto de polietileno que se coloca dentro de la cavidad uterina, con fines
anticonceptivos de forma temporal. NOM-005-55A2-1993, 2004.

ESPERMICIDAS.- Son sustancias quimicas que impiden el paso de losespermatozoides, inactivandolos antes de que penetren
al canal cervical. Por lo general, estas sustancias pueden administrarse a través de diversos vehiculos: cremas, évulos y espuma
en aerosol. Las diversas presentaciones contienen un vehiculo y un espermicida. NOM-005-SSA2-1993, 2004.

DEFINICION




. CONSEJERIA .’

. 'A las’ miujeres. qué solicitan ‘anticoncepcion,” sé lés ‘debe’ ofertar” .
" todos . los” métodos ' antlconoeptlvos, mcluyendo los” Métodos " -
_-T-emporales e . e e .
* Las ‘mujeres’ débén cohtar Co.n el metodo ahtlconcéptlvo que sea. :
..mas ace.ptable para ellas, srern.pre y .Cuando no.esté contrarndlcado L
-:Las mujeres que con5|deren un metodo temporai deben remblr-:
. mfo.rmacnon escnta o verbal. que las. ayude a elegrr el'método mas’
E adecuado para ellas, c_onsrderandu sus necesndades, Ias tuales: .
' tfeben mclulr.. Eflcama antlconceptlva tlempo de duraclon p05|b|.es. '
K efectos 'secunda'nos beneflcnos no antlconcep‘tlvos y en el caso, del' :
"+ DIU ‘e implante, el ‘proceso de- su insercién 'y de su-retiro o’
E d'iscpntmuanph Orlent,ar en’ qne [n'o_rnentp atudl,r ar medlgo: .
. d'urante eluse de cada metodo o R
" La’ .consejerfa. en’ Planlflcacmn 'Famll"ar HeBe'cdns‘ldéraF-fas'-
: . drferenmas culturales v rellglosas .
* Las muijeres’con. pr.oblemas de apl’endliaje y / o d1scapaC|dad flSl.ca. :
" .deben'ser apoyadas para 'la” toma de sus proplas deC|5|ones acerca. i
" de-la anticoncepcién.- LT
. C,u‘andp ‘una,muyjer con una dlsqapaagiad 'dg a,prendlzaje n'o es ca,paz' :
" . 'de’eritender y.asumir la responsabilidad dé Jas. decisionés sobre’la”
" . ‘anticoncepcién,” las 'y "los. cuidadores’ .asi 'como. otras’ partes’
_ -+ involueradas deben reunirse para abordar temas relacionados-con la -
. n'ece5|dad de ant‘lco‘ncepmon de Ia mUJer y establecer un piarr de_ .

L atenqu’:n

L-as y Ios prof'esmnales de salud

. Que, ayuden a Ias mujeres a tomar densnones antlconceptlvas'
" . 'deben estadr familiarizados con Jd normatividad nacional de acuerdo”
" . ‘a criterios ‘médicos de eleglbllldad ¥ recomendaCIon.es para .el uso' .
"+ de’anticonceptivos. - T
* Antes ‘de ld éIqudn del mgtqdq, dehe‘n a\}ud‘ar a Ia r,nu;ér a,’
" comiparar Jos. riesgos . beneficios ‘de’ todos. los’ miétodos ‘de su.
- interés y explicarle los efectos secundarios mas comunes, asi como.
Closiiesgos. o
. 'Al" considérar . la. eléccion’ de. ‘los . métodas; . par‘a 'mLijer'es' con’
- condiciones. médicas’ especificas, ' debenconocer .y .discutir. fas " .
. srtuacmnes que puedan afectar “su de ’

n
eben dé contar con intérpretes’ para Ias muJerés que o, hablen_'

" .espanol. y. personal de apoy.o para aquellas que tengan al.guna.'

T d'lscapacrdad




.. CONSEJERIA- -

Oue provean metodos antlconceptlvos, deben promover eI sexo .
- seguro..” ' . .
Que- otorguen metodos antlcenceptlvos, deberan con5|derar Ios .
ot rlesgos de mfeccmnes de- transmisién -sexual . reallzar el estudlo
T i pecesatipr Lt e T T T T T

"Deben otorgar -|nformacnon -sobra Ios servxlos Iocales pafa I'a-'
detecuon manejo y segmmlento de ITS

.Los Dlsposmvos |ntrauter|nos, deben ser apIJcados u.nlcamente por’.
personal capamtado y que coloque alr menos uno  al’ mes ’

HISTORIA CLINICA-

. Para 1a ejec;:lqn de metqdo,s ant.lcqnceptlvos se. debe rea1|zar de

" . ‘rutina historia clinica,’ que. debera mdulr antecedentes’
" - heredo-familiares; gineco-obstétricos y-anticonceptiva. - .
. Las'y los pfoféslbnales de Ia Salud deben, descartar el embal’azo !
. medlante la hlstona menstrual y. sexual- antes de |n|
. método antlcontethvo LT

iar cualquier-

“e* * Se_debe incluir la_informacién sobre ‘la ‘orientacién_ v consejena:'
. " .otorgada: métodos anticonceptivos discutidos, riesgos, beneficios, .
© .+ ..+ ‘mecanismo de accién'y eficacia det método seleccionado, duracién
- .77 de uso; efectos sobre el ciclo menstrual-y folletos informativos para’
LT e1 ;bnSerftlrhl_ehto mfprmado Ademés SLSQ trata del DIU el riesgo .
de-expuls

n espontanea perforacwn FIES'gO' de mfecc
CLTL LT post ” insercion, .exphcac n" .detallada | del . pr.ocedlmlento de” .
RIS . msercnon/retlm ys i se capacnto a- Ia usuana en Ia manera de re\nsaf: .
' IosﬁllosdeIDIU. ’ ' L

e, l-\notar Ia qurmaqon rereyante_ cuando se _reqmere, cploc‘ar el'

n pelvlca .

LT dJSpOSItI\I.O L= TU T
-7+ ... Historia .clinica .y gmecorobstetnca ‘con. exploracpon pelwca'
. b|manual : : I : .

: : : : : . Por e;emplo ' edad fecha' de ultlma 'mens‘truaclorr ademas el:

..Ut nombre.del pefsphafaslsténte, si se tomo Papanicolaou, hallazgos a.

.. 70777 la especuloscopia, la técnica’ (s'l se utilizé ‘analgesia. o ahes'teéia),.s'i. i

- 7.7 hubo. complicaciones. al- momento- de insertarlo/retirarlo -y si se.’

o *tuvo que, mahzar alguna otra acmon especnflca tlpo de d|5p05|t|vo-

. |r_|se_rta_do/r1_3t|r_a'd_o v la fech_a._ L_a consejeria | dgspue_s de “la-

‘. ‘insertioh/retiro’ asi. como tratamieritos . si. se "ameritaron . camo”

" . ‘antibioticos. 'y/o " analgésicos " .0 . instrucciones " .especiales, " e’

.77 indicaciones de acudir al médico i se Ilegara- a; presentar alguna:

. complr\:auon . .

* En caso_ de retlrarlo detalles de’ Ias razones por eJemp
* historia. sexudl. con. rl.esgo de’ JTS,” .métodos " anticonceptivos.
" alternativos; la técnica de Ia extraccmn y problemas encontrad@s

-:-:-:-:-:-acaonesquese-tomaron




. DisPOSITIVO INTRAUTERINO. f T.DE COBRE' ) .

- Los- dISPGSItIVGS mtrautennes (DIU s) actuan prevmlendo Ia fertlllzauon y

- modlﬁcando el endometrlo .

< latasade fa1|a ‘del DIUa CInCQ arJOS de Llsd es del Z%

" . - El tiempo'de duracidn.es.de.cinco a diez afias dependlendo del tlpo .

- .La tasade. embarazoasociadaconel usode -losDiUque contlenen380mm2de ;

: . cobrees muyba;a(menos de ZOen1000 mUJeres usuarias por mas de Sanos)

- No retrasa el regreso a la- femlldad despues de renrado L s
'— ‘Puede. ocasionar, alteraciones. en “el” ciclo n‘lens_trua'l Ctho san.g\'adq tlpq'
“manchado,.leve, abundante o prolongado y es comun en los. pnm.eros 3 a 6 :
“meses de su insercién.. P e e ’

- - Puede ocasu:mar molestlas durante y/o despues de Ia coiocacron . co

N El 50/0 de Ias mujeres Io dejan de usar'dentro de 1os 5 anos,’ Ias razones mas .

. CQmuhes son Sarigrado yaglhary dolor intolerante. . ’

" .- No. hay evidencia de que ocasione alteraciones del’ peso . . .

- Los  cambios-en la libido son’ iguales en -DIU de- cobre’ que ‘con- DIU con -

:-Levonorgestrel si se presentan Ios camblos son mlnlmos . I
" - El riesgo de ser expulsado es de 1 en tada 20 mujeres y'es’ mas tomu‘n en el .
" primer afio de.uso’y, particularmiente én los primeros.meses de’ su insercion.

=Bl nesgo de perforauon .uterina se puede presentar’ hasta .en. 2. por 1000 °

o rnsercwnes y éste esta relauonado con la habclldad c|e Ia 0 el profesmnal de la’

-:salud para* reallzar Ia tecmca, por* eso es |mp0rtante que sea coiocado por:

" . personal médico’ con experiencia, en cualquner momentosi, no hay sospedm de .

. embarazo y despues del ahorto no séptico.. .

.- En muJeres ‘con. bajo. nesgo " de infecciones ‘de’ transmlsuon sexual nesgo de .

. -desafrollar emtermedad pelwca mﬂamatorla (EP-I) es muy bajo, menos de 1 en .

: : 100 en caso_ contra'rlo' el rlesgo de presentarla se incrementa en Io's 20 d|as .
’ POstErlores d su insercjon.” LT . :

EInesgototaldeembarazoe(to.plcocuando .se’.usa . 'eIDers' . 'mi_lybajb, :

'aproxumadamentel de ‘cadal.000en5 afios; y si- hay embarazo con ‘el DIU in ’

- :Sltu, este rlesgo es de 1 en 20 . e e e )




.- EL DIU Lo PUEDEN US-AR MUJERES EON D|AB'ETES

.2 EL DIU nNULIPARAS LO PUEDENDE CUALQUIER EDAD

' - EL DIU.DE MANERA SEGURA LAS MUJERES QUE E'STAN AMAMANTANDO

.- EL DIU PUEDE SER- UTILI-ZADO POR ADGLESCENTES PER@ HAV QUE .

.2 EL DIU ES UN METODO.ANTICONCEPTIVQ ERECTIVO Y SEGUROQ PARA’

- CONSIDERAR EL -ALTO RIESGO DE lTS

"= MUJERES IDENTIFICADAS CoN rur-:sc.os ASOCIADOS.A INFECCIONES ~
' UTERINAS OSISTE-M ICAS NECESFTAN INVESTIGACION v TRATANIIENTO
PREVIO A LA INSERCION DEL DIU

. MUJERES cow VIH o SIDA (enEsTE GRUPO ALENTAR EL uso DE Los L
. CONBONES PARA EI‘_ SEXG SEGURO)

" - EL DIU, SE PUEDE INSERTAR SIEMPRE YCUANDQ ss ESTE SEGURO QUE
LA MUJER 'NO ESTA EMBARAZADA, UDEAL .DURANTE LOS PRIMEROS 5.

- DIAS DEL CICLG)’O SI ACTUALMENTE ESTA UTILIZA'NDO UN ME-TODO

T ANTECE'DENTE DE RPM > 6 HRS o TRABA-JO DE P-ARTO

ANTICONCEPTI\IOSEGUR

- EN.EL.POST PARTO ES POSIBLE.LA, INS'E.RCION lNIVIEDIATA DENTRO .
DE Los .10- DE L.A EXRUL§ION PLACENTARlA Y HASTA 48. Hs NO CON L

o PROLONGADO EN EL POST PAR'I'O ALEJADO" DESPUES DE 4 SEMANAS
: INDE'PENDIEN'TEME'NTE DE ouE HAYA 5de pAR1‘o o cEsARE‘A

.- EN EL ABORTO

" SlN' IN'FECCID
. METODO ANTICONCEPTIVO lNMEDIATO:CON INFECEION

: coLOQAaéN INMEmA‘rAb DIFERI'D qo'N OTRO

. TRATAM[E'N_TD WMAS OTRO, METoDo l-\N‘nCoNQEbTr\/o
' INNIEDIATO,- CURACION vco OCACION A-Los 3 MESES T

= EN,CASO DE, CQLOCAR'EL Dlu A UNA MUJER CON gPlLEFSm, DE$E
TENERSE MEDICAMENTO CONTRA DICHA ENFERMEDAD, YA'QUE PUERE .~ .~

. PRESENTAR UN ATAQUE EN EL MOMENTO DE LA DIILATACION UTERINA

T PAEIENTE EN POSlCIQN DE TREN-DELENBURG EVENTUAL U-SO D

. AM'POLLA DE A‘TROP!NR SUBCUTANEA SUSPENDER LA, MANIOBRA DE -

s EVENTOS RELACIONADOS con LA INSE'RC'ION DEL DIU :
* - EFECTOS VAGALES: HIPOTENSION, BRADICARDIA, MAREQS PERle/-\ DE ° |
" CONOCIMIENTO, SUDORACION.CONDUCTA INMEDIATA: COLOCARA LA. .

%

. C.OI'_O_CA_C'IO_N._SE_ PUEDE REINTENTAR LA COLQCACION LUEGOQ DE'LA" _ °
* . RECUPERACION CLINICA DE LA PACIENTE V.CON EL' CONSENTIMIENTO.DE

tLs CDNTROLES A LOS 7 DIAS CON INDICACI’ON DE ABSTl’NENcrA SEXUAL- .

.LAMISMA.

- SE MEDICA EN 'CUALQUIER MOMENTO S| DESARROLLAN ‘SINTOMAS DE * _
* INEECCION PELVICA, DOLOR; PERSISTENCIA DE ANORMALIDADES,
’ MENSTRUALES. RESTRASO.MENSTRUAL, QUE NO ‘SE PALPEN LOS HII.OSO

’ EN- L-CASO-QUE SIENTAN LA RAMAe VERTJCAL BEL DISPOSITI\I-O

" . No usa be TAMPON VAGINAL-NQ BANO DE INMERSION SIGUIENTES .

"+ LueGO cAPA 6 MESES.

. CERVICPTIS PURULENTA ACTUAL EPI

o EL DIU INCLUYEN EL CANC

oL CQNTROLES LUEGO DE LA NIENSTRUACION SIGUIENTE A LA INSERCION =

" - DURANTE LA1LACTANCIA: A10S 7 Dias<CADA 3'MESES HASTA A"
- NORMALIZACION DE LOS TICLOS MENSTRUALES, LUEGO, CADA 6 MESESEN .
' CADA visITA: REITERAR PAUTAS.DE ALARMA INTERROGAR SOBRE RITMO
" MENSTRUAL Y.SUS CARACTERISTICAS.
-+ CONTRAINDICACIONES:"

. EMBARAZO LA SEPTICEMIA EN EL POSPARTO-O POSABORTO-Y LA ’

A INFECCION POR CLAMIDIAr 0

* GONORREA.

" LAS CONDICIONES. MENOS COMUNES 'PARA'LAS.CUALES NO.DEBE.USARSE .

DEL ENDOMETRIO OCER\HCAL €L CA\IIDAD :




" .- SE LE DEBE DE.INFORMAR A LA MUJER ACERCA DE LOS SINTOMAS DE .

. PERFORACJON UTERINA O INFECCION QUE PUDIERAN REQUERIR REVISION L
. TEMPRANA LA INSERCION DEL DIU PUEDE PROVOCAR DG)LOR 0 '

N SANGRADO POR UNOS DIAS, DEBE INDICARSE A LA WIUJER QUE 'I'OMAR E‘N N

* CASO DE PRESENTAR DOLOR Y ACERCA DE COMO LOCALIZAR LOS HILOS *
" pEL DIU.Y A HACERLO REGULARMENTE PARA PODER DETECTAR. UNA
’ POSIBLE EXPULSION.. T : ’ L

i EN CASO DE‘ PRESENTAR SANGRADO ABUNDANTE O P'ROLONGADO
. ASOCIADO AL.DIU, SE PUEDE TRATAR CON, ANTIINFLAMATORIOS No'
. ESTEROIDEOS Y CON ACIDO TRANEXAMICO. AD.EMAS.PODRIAN CONSIDERAR

. EL CAMBIO AUN- DIU con LEVONORGESTREL- .

- LAS MUJERES QUE TIENEN' UN EMBARAZO lNTRAUTE'RINq CQN UN DIU

. IN SITU D.EBEN SER QRIENTADAS PARA.QUE SE LORETIR.EN ANTES nE . .
' LAsIZ SEMANAS DEGESTACION. L

Lt LA P'RESENCIA D'E ORGANISI\'IIOS como ACTINDMYCES EN uN‘ FROTIS
. EERvIEAL DE UNA MUJER €oN DIU'REQUIERE INVESTIGACION pARA

. DESCARTAR INFECCION PELVICA. EL RETIRO DE RUIINA, NO ESTA LT
. INDIEABO EN-MUJERES sm SIGNOS DE INFECCION PELVICA - . .

DISPOSITI\IOU ERINO CON VORNOGES R£L

: —Despues de Ia conselena el Dlu con Ievomogestrel es 4a OPEIOI'I mas adecuada
* para la _mayoria de’ las, mu'Jeres que Tequieran de- antrcorrcepcron y/o para

tratarsedermenotragia: . L L LU Tt

" -Las mu;eres quienes se han evalua.do y estan en. alto |:|esgo. para .mf.eccrones de .
_transmision” -sexual - pueden- continuar_ -con - |a- efeccmn ‘del- DIV con -

Ievornogestrel

. ~El mecanismo, de accmh es actuar de fbrma prlmarla hacrendo carnblos en el

. ‘endoimetrio, en’ adicit

, con’los . cambios ‘del .moco ‘cetvical pdra’ preyénrr Ia

. penetracron espe:matrca La. mayorra de las’ muJeres segurran ovulando

. —Despues de consnderar otro metodo antlconceptlvo las mu;eres pueden
- continuar utllrzando eI DIU ‘con, Ievornogestrel durante Ios 3 ‘meses de-
: tratamlento de, I‘a lnfeccwn pe,lwca 5|ernpr§ y quan’do no ten‘ga slgnos ni-

" sintomas:

" -Lad tasa de embarazo asouada .con el uso de DIU con Jeyornogestre.l es’ muy
baja menos de 1-0 en 1000- en mas- de cmce anos R
. ~Es un, metodo efectrvo- rever5|b|e' con tas‘as de fa‘llo de men'os de 1 por 100 .

. ~Eltiéempo'de’ duracron antlcon(eptma es dé 5'anos.
- -A’todas las mujeres usuarias del.DIU con levornoge t:e] se -Ies debe
. regresar para revr5|on despues de crnco anos de uso y dlscutlr Ia neceﬂdad de

' quitary, reemp|azar : tt '

‘mujeres’~ano. ,

onsej

* -No hay, evltlencla de, re:trasb de Ia fe,rtll_ldad desp‘u_es de_ re_rnchn o e)(pulslén

’ del DJU

-.Se Ies debe de Lrl'formar.a Jas. muJeres que uso del DIU con Ievornogestrel

: puede d|5m1nu|r en hasta un 90% el ﬂuJO menstrual -Sangrado |rregu-lar- v,

. manqhadb son , comunhes | dqrantq ‘los . primeros 6 mesqs posteri

res ‘3 “la”,

" insercion: La ollgomenorrea. o amen.orrea son frecuentes despues del pnmer ano

de.uso.

: —Hasta el 60% de Ias rnu;eres dejan de usar eI DIU con Ievornogestrel en eI
. plazcr de 5 afios. Las razones ' mas ‘comunes_son s-angrado vagmal y dolor

. mtenso, uha 'razorr r_n'enos comuh s, Ia amenorre‘a




No .EXI.ST.E E'\NDEN
A EF-ICACIA DEL DIU coN LEVORNOG-ESTREL

IA DE QUE CUALQ-UIER OTRO ME-DICAMENTO REDUZCA

N6 ESTA CONTRAINDICADO. EN MUJERES CON DlABETES
EL DIU CEJN LEVDRNDGESTREL Es UN METODo ANTICONCEPTIVO EFECTIVO

* Y SEGURO PARA MUJERES CON VIH o SIDA

.L0oS ANTICONGEPTIVOS. NQ HDRMONA.LES SON.MAS APRORIADOS PARA . .

'UJEREs c0N HISTGRIA DE CANCER DE MAMA. SIN EMBARGG EI-_ DIU c0N
EVORNOGES'I'REL PUEDE SER CON‘SIDER'ADO DE MANERA
. 'CONSULTANDO CONEL ONCOLOGO'TRATANTE

ES SEGURO FARA MUJERES QUE TIENEN CONTRAIN-DIEADOS- LOS o

. E-STROGENOS

LAs'MUJERES.PUEDEN .ESTAR SEGURAS DE QUE HAY un RAPlDQ RETQRN.O
DE LA FERTILIDAD D.ESPUES DEL RETIRO DE. ESTE

PUED'EN TE‘NER S'INTOMAS HORMONALES S1N EMBARGO ESTOS NO SO‘N -
s_IGN|F|_CA:rrv_Al\qEN'|’E DIFERENT’ES ‘CON, qu S_INTOMAS DE LAS U'SUARIAS DE
Dlu ¢ CON COBRE

N NO HAV E'\IIDENCIA DE DISMINUC‘IDN EN LA DENSIDAD MINERAL éSEA CON -

EL DIU CON LEVORNOGESTREL._ * _*  * * * * * * = = = = = = =

SI TIE-NE CICLOS MENSTRUALESa

PUEDE 1NSER‘TARSE UN DIU LNG EN CUALOUIER MOIVIENTO DENTRO DE

SE NECESLTA PROTECClON ANTICONCEPTI\[A ADICIQNAL

o TAMBlEN PUEDE HA‘CERSE EN CUALQUIER OTR'O IVIOMENTO DURANTE EL
: Ccho_ MENSTRUAL, SI SE ESTA' RAZONABLEMENTE SEGURQ DE ‘QUE, NQ ESTA .

AN TRANSCURR-IDG M-AS DE 7 -DIAS DESDE EL INICIO DEL
SANGRADOMENSTRUAL DEBERA ABSTENERSE DE TENER RELACIONES

'LOS,PRIMEROS 7 DIASDESPUES DEL INICIQ DEL SANGBAQG MENSTRUAL No

. 'SEXUALES O UTILIZAR PROTECC1ONANTICONCEPT‘IVA ADICIONAL DURANTE o

L,os 7 DIAS'SIGUIENTES. . T ST
- Pusparto ylactanua materna (lnc'luso. pust.cesar.ea) R
Si Ia muysr tiene 4o mas semanas posparto y esta-en amenorrea,

no, esta _emba_raz_a'd_ ND_se_ne_ce_snta_ p[otgcc_l()n anticonceptiva, -

* adicional Si la mujer'tiene’ 4 o.mas sémands. paspaito’a mas y'se’han
-reanudado. los ciclos menstruales, puede insertarse un DIU-LNG debera °

T, abstenerse de tener relacmnes sexuales o utlllzar PFotecuon

puede |nsertarse un DIU LNG si se esta razonablemente seguro de q_ue .

10

" .~ No HAY EVIDENCIA DE ALTERACIONES, DE PESQ POR EL DIU. .

Ll PUEDE HABER MAYO-R PROBRBILIDAD DE DE'SARROLLAR ACNE cemo

: N RESULT‘ADD DE LA ABSORCION DE* PROG'ESTERONA 'PERO SON POCAS LAS
' MUJERES QUE INTERRUMPEN,EL USO POR EsTA RAZON.,

. MUJERES EN CINCOANOS

K s Sr UNA 'NIUJER C!UEDA EMBARAZADA CUN EL DIU CDN
", LEvQRNDEs‘rREuN Sr(u, EL RIESGO DE EM,BARAzo EtT(’)PICO E_S DE’ 1 'EN
©.20..
- Lns museres Q;uejsojn-njwjogesjoej 45 AROS-0 MAS EN EL M;omjmjmj
* DE LA INSERCION DEL DIU CON LEVORNOGESTREL Y QUE'SON, *
' AMENORREICAS PUEDEN MANTENEREL'DISROSITIVO HASTA 'QUE YA NO®
. " REQUIERAN.ANTIGONCEPCION, AUNQUE ESTO ESTE MAS.ALLA.DE SU

* .- EL RIESGO DE PERFORACION ESTA RELACIONAQO CON LA'HABILIDAD ", |
. DELRERSONAL PROFESIONAL DE INSERT.AR.EL. DlU cow LEVORNOGESTR.EL.

ALTA FREVALENCIA Y CON RIESGO ELE-VADO-DE IT
. MUJER CON"UNA I‘TS

e USO EN ADOLESCENCIA NO,. ES DE PRIMERA ELECCION V. HAY OUE

. EL RiESGO-DE PERFORAClON UTERINA E-N EL MOMENTO DE LA rNSERCION .
ES MU’V BAJO MENos DE l DE CADA lOOO

- PUEDE SER EXPULSADQ, PERD OCURRE E.N MENOS DE 1. DE CADIA ZD

- EL 'RIESG'D DE EMBARAZO ECTOPICO DURANTE EL USO ES, Muv BAJo l
: DE CAPA.IQ0Q En‘CNCS AROS;ES MENOR QUE CUANDQ No S.E u1‘|L|ZA
’ ALGUN METODO ANT-ICONCEP mo '

: . ANTES DE 1_A INSERCION DEL DIU CON LE\IORNOGESTREL SE DEBEN .
* EXCLUIR LOS SIGUIENTES MICROORGANISMOS: CHLAMYDIA TRACHOMATIS
" EN.MUJERES CON.RIESGO DE INFECCIQNES 'DE TRANSMISION SEXUAL,
' NEJSSER[AGONORRHOEAE EN UJBRES OUE HABITAN EN LUGARES cow

EN'CUALQUIER

- MUJEREs coN.RlEsc.os A'so'cm'DdsA UNA'INFECCION 'sns'TEl'vuc'A [

. UTERINA BEBEN SER FNVESTIGADAS Y TRATADAS ANTES DE LA INSERCIGN
. DEL DIU CoN LEVORNOGESTREL




. EXCLUIR INFECCION PERFORACION o EXPULSION DESPUES DE ESO SE

* . "CARPIQUASCULAR. MIGRANA CON AURA SANGRADO VAGINAL DE pRlGEN

* . 'EN CASO DE PRESENTAR DOLOR'Y, ACERCA DE COMO'LOCALIZAR'LOS, *

. UNA POSIBLE EXPULSJON
: —LA ‘PRESENCIA DE' ORGANISMOS tOMdACTINOMVtES EN UN FROTIS

.+ No debe Insertarse.un DJU-LNG eh.rujeres corf sepsis puerperal.. -

" En el-caso de-mujeres con mas de 48 horas y menos de 4-semanas - |
‘pospartd, o se recomlenda habltualmente usar.DIU LNG,.a menods " .
que-ot-ros metodos mas aproplados no esten dls-ponlbles o no sean- .
'.aceptab]e& L
: - LAs \uSlTAs 'SUBSEC,UEN’TES DEBEN S_Ek,DE_SbuEs bEL PRlMER MES DE’
. ('DLDCACIDN 03A 6 SEMANAS ROSTERIORES A LA INSERCIDN PARA’

. DEBE PEDlR QUE V‘ENGA EN CAso- DE CUALQUIER DUD'A O_CU_AN_DO_ .
' DESEE CAMBIAR DE METODO O SEA MOMENTO, DE SU*

* RETIROCONTROLES A'LOS.7 DIAS'CON INDICACION DE! ABs’TJNENclA
" .SEXUAL-NO USO DE. TAMRON VAGI.NA.L *NO BANO.DE INMERSION ~ . ~. " .~
: SIGUIENTES CQNTROLE-S Lusco DE LA.MENSTRUACION SIGUIEN-TE A LA ’

. INSERCION ‘-LUEGO CADA 6 MESES
. 'DURANTE LA LACTANCIA: A Los 7 'DlAS CADA 3 MESES HASTA LA |
. 'NORMALIZACION DE LOs. CICLOS MENSTRUALES, LUEGO, CADA 6 IVIESES

N EN CABA VIS1TA REITER‘AR PAUTAS DE ALAR'MA |NTERROGAR SOBRE
: Rmvlo MENSTRUAL Y SUS CARACTERISTICAS:

- CONTRA.IND]CACIONES
CANCER DE MAMA ACTUAL MULTIPLES 'FACTORES DE RIESGO

. 'DESCONOCIDO. CANCER DE.MAMA CON.>5 ANOS DE REMISION. .

. DIABETES—CON ENFERMEDAD VASCULAR 'HEPATOPATIA MEDICAMENTOS .
QUEAFEC’I’AN E‘L METABOLISMO DE 1_05 ANT‘CONCEPTI\IOS' R

" -SE LE DEBE DE INFORMAR A LA MUJER ACERCA DE LOS SI.NTDMAS DE

" .PERFORACION.UTERINA O.INFEGCION QUE PUDIERAN REQUERIR. . . .

" .REVISION TEMPRANA, LA INSERCION DEL: DIU PUEDE PROVOCAR DOLOR-

. ‘0 SANGRADO POR UNOS DAS; DEBE INDICARSE ALA'MUJER QUE TOMAR" |

. 'HiLos DEL DIU Y A HACERLO REGULARJVIENTE PARA PODER DETECTAR

* [CERVICAL DE UNA MUJER CON DIU LNG REGUIERE JNVESTIGACION *

" .PARA. DE.SCARTAR INFECCI.ON PELVJCA 'E.L RETIRO DE RUTINA ND ESTA L
: INDICADO E-N MUJERES- sm smnos DE FECCION PE-LV
) —LAS MUJERES QUEhENENuN EMEARAszT_RA,U‘rERLNoch uNDIU
. "LNG in SITUDEBENSER ORIENTADASPARA. QUE LES RETIREN EL DIU
. L.NGANTBS DEL.Ale SEMANAS DE GESTACION :

- —EL ‘DISPOSITIVO CON® LEVO'RNDGESTREI PUEDE' SE'R RETIRADU EN
* .CUALQUIER TIEMPO,EN, QUE LA MUJER DECIDA CONCEBIR;,DE OTRA ~, °

) "+ -  CONDONES-MASCULINO Y FEMENINO- |
. —Las y ‘los profes1ona|es de Ia S'alud deben de promover eI uso
‘frécuente * y . torrecto” . del ,tondon d Iatex . como . metodo
. ‘anticonceptiva, .como pfot'ecc'iéh ‘para " infeccion” del ~ virus . 'de'
. mmunodefluenma humana y otras InfeCClOnES de transmlsaon SEXUHII
. —A Ios hombres v muJeres se. Ies debe dar mformaaon acerca de Ios
: mndones nTaSCu||ndS yfemenmos oLttt
" -Mujeres ‘quie. uUIncen métados’ ant|concept|vos de barrera s€ I.es debe
’ de. p!oporuonar consejer .relevante sobre Ia antlconcepuon de.
| -emergencia. ‘ BRI . .
: ~-Se les debe de mformar a {05' hombres Y mUJeres que cuando utlllzan
. ‘constantemente _y . correctamente el cohdén femenmo es, 95%
‘efectivo para‘préveénir embarazo. . * . L L L L LT T LT T
-Se.debe de’ lnformar. a. [os hombres A2 mUJere.s que Ias .tasas. de’.
. embarazes son S|m||ares para Ios condones de Iatex y Ios de
: polluretano :
* -Las y'los p‘rofeslonale's de Ia salud deben aseso‘rara 1Qs hombres y
" .mujerés. acerca del. carrecto 'uso.de. los métodos de.barrera. Debiendo.
" -enfatizar la necesidad de proteccion complementaria contra.embarazo . -
.:elnfecaones
- -Orientar a hombres y muleres acen:a de Ios condones sobre uso
. ‘correcto _de,l condén, . de " lubricantes, ‘tamizaje . de “infecciones. de
. ‘transmisidn.sexual y 'cu'ando 'Ia 'anticénc'e.p'cié'n de 'err'ler'geﬁcié .p'ue'da'
ser requerida; - - - . T . 2
—La -Unica contralndrcauon para el uso de CO‘ﬂdOH de Iatex es para Ias .
* personas-que son’ s.en.5|blleslo tienen al_ergla a Igs proteinas dgl mismo.”
" -Pata hombres y mujeres quienes lian tenido ‘siritomas. de irritacién .
" .genital local .asociada ‘con. él. uso de.condones .de latex 'se” debe de.
" .realizar - hlstona clinica tratando de ‘identificar " la causa- y c0n5|derar
: referenu ] recomendara eiuso de condone-s de polruretan :
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... -Desde que se ‘cohoce qué el nonoxynol-9 puede causar dano epitelidl . *
.. 7.7 € incrementar el .rl'esgo "dé .infecciones "de transmisién’ sexual,” las. ’
-+ .mujeres gue tienen- miltiples -actos "sexuales. al dia -se- les debe-

mformar que deben de suspender el uso de productos con nonoxynol—
- .9__
-.EL Usd .d'e Corido'n.e's r’evéstido‘s de 'e.spel’mdt.idida n'o Heben‘ dis $e.r'
".7. 7.7 . ‘recomendados. 'Sm embargo el uso.de Nonoxynof 9 es prefenble a .
“.". .. 'nousarcondén
. “El'nonoxynol-9-no debe de ser utilizadg para reducir el riesgo de -
- infecciones * de  transmision sexual y de ‘infeccion, del VIH. Los -
condones . siempre 'de'he'n. 'se'r . Usados. 'pafa 'rei:luéir ’ el' .ries'go' dé. :
" .infecciones.’ T T T ' ' ’
—Los -condones deben de ser rewsados- en cua-nte a Ias marcas de-:
. segurldad del empaque y. I caduudad antes de su, uso- . i
LT, -En, gerieral, la, evidencia susterita“el uso, de" qo'ndbrl para retlut:l_r ql
LT nesgo de.inféccianes de’ transmisién sexual. Sin emhargo |nc|uso con
- ‘el uso (o:rectoy constante la transmisién puede ocumr '
. —Se debe de ofrecer-\k proveer Ia antleoncepmon- de emergenua con .
_* " progesteroma en mujeres que solo u_' izan el cc_mqlor_l ‘como rne_to&_:lo_ .
','a‘hticphcepﬁ\(d

Mujer que solicita DIU

v

Realizar Historia Clinica

¢

— ;Cuenta con alguna contraidicacién?

|

Ofrecer otra alternativa

v

Si

!

DIU con cobre: Orientar sobre los beneficios, tiempo de
proteccién anticonceptiva y efectos secundarios probables

v

Praceder a la calacacian

'

Las revisiones subsecuentes deben programarse
entre la cuarta y la sexta semanas posteriores a la
insercion.

Siempre que sea posible, en la visita anual
se debe efectuar toma de muestra para
citologia cervico-vaginal

v

Ofrecer otra alternativa

12

'

¢Cuenta con criterios de elegibilidad para utilizar cualquiera?

v

Si

!

DIU con Levonogestrel: Orientar sobre los beneficios,
tiempo de proteccién anticonceptiva y efectos secundarios

v

Proceder a la colocacién

v

Las revisiones subsecuentes deben programarse
entre la cuarta y la sexta semanas posteriores a la

insercian.

Se presenta cualquier signo de alarma

Dar tratamiento vy volver a evaluar



Usuaria/o que acude a solicitar un método
anticonceptivo.  Preguntar: ;Deseas Utilizar
CONDON?

— —

- L
!

OFRECER OTRA ({PRESENTA
ALTERNATIVA ALERGIA AL LATEX?

Sl NO

OFRECER EL DE
POLIURETANO

Recomendar no utilizar

Verificar informacién al consumidor: lubricantes en base de
fecha de caducidad y estado fisico aceite por precaucién a
del producto (condén) ¢ que se rompa
Hacer énfasis en que la pareja no debe Utilizar un condén por cada relacion sexual que se tenga
utilizar condones al mismo tiempo
SE ROMPIO

P L

N| NO

’

Retirar el condén con cuidado y A . i
Después de la eyaculacidn y adn con el

colocarse uno nuevo. . L

pene erecto, presionar el borde inferior

l del conddn vy retirarlo.
Utilizar de espermaticida l
i Se aconseja utilizar papel desechable para

Anticoncepcion de emergencia (se puede quitar el conddn del pene, éste se anuda y

utilizar hasta 120 horas después del se deposita en la basura.
coito, para reducir el riesgo de
embarazo).
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