TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO A

LA PILDOR

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

¢COMO FUNCIONA?

Las pildoras son anticonceptivos hormo-
nales que funcionan de dos maneras:

1/ PILDORAS COMBINADAS: irradian
dos tipos de hormonas sintéticas que
imitan las hormonas femeninas
naturales y producen un doble efecto
de inhibir la ovulacién y espesar el
moco cervical lo que dificulta la
movilidad de los espermas.

2/ MINI PILDORAS: irradian un tipo de
hormona sintética que imita a la pro-
gesterona y produce un doble efecto de
inhibir la ovulacion (la mayoria de los
ciclos) y espesar el moco cervical lo que
dificulta la movilidad de los espermas.

EFECTIVIDAD

SEGUN LA ORGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD

EN SU USO PERFECTO:

0,3 embarazos en 100 casos.
EN SU USO REAL:

7 embarazos en 100 casos.

SE DIVIDEN

POR SUS COMBINACIONES: combina-
das y mini pildoras.

POR GENERACIONES: 12,23 32y 4.2,
segun las progesteronas sintéticas.
POR LA VARIACION DE LA DOSIS DU-
RANTE EL CICLO: monofasicas, bifasicas,
trifasicas, cuadrifasicas y de ciclo continuo.

EFECTOS SECUNDARIOS
ENUMERADOS EN EL PROSPECTO

FRECUENTES (pueden afectar hasta 1
de cada 10 usuarias): Cambios en el
estado de animo; dolor de cabeza;
nauseas; dolor de mamas; problemas
con los periodos como periodos irregu-
lares; ausencia de periodos.

POCO FRECUENTES (pueden afectar
hasta 1 de cada 100 usuarias): Depre-
sién, nerviosismo, somnolencia; mareo,
sensacion de hormigueo; migrafia,
venas varicosas, aumento de la presiéon
arterial; dolor de estdbmago, vomitos,
indigestion, gases intestinales, inflama-
cion del estémago,
diarrea; acné, etc.

TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO B

LA PILDOR

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

HISTORIA

La primera version de la pildora, fue
aprobada en 1960 después de realizar-
se un estudio en tan sélo 132 mujeres.
En 1970, a 10 anos de salir al mercado,
las pildoras fueron auditadas por el
gobierno de USA por la cantidad de
efectos secundarios que reportaban las
usuarias. De esa lucha, nacié el primer
prospecto de la historia que tenia
como objetivo ser una herramienta
para que las mujeres pudieran tomar
decisiones informadas.

EFECTOS SECUNDARIOS
DESTACABLES

Si bien hay nuevas generaciones de
pastillas con menos estrégenos y
progestagenos sintéticos, tienen los
mismos potenciales efectos secunda-
rios que las de 1.2 generacion.
TROMBOSIS O TROMBOEMBOLIAS:
las pildoras de 32y 4.2 generacién tienen
hasta el doble de probabilidades de
generar un codgulo que las de segunda.
CANCER DE MAMA Y CERVICAL: el
Instituto para la Investigacion del
Cancer, perteneciente a la OMS,
clasificé a los anticonceptivos orales
como cancerigenos tipo 1.
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CAMBIOS DE HUMOR:
Segun relevamiento de
Tribu Matriar, un 39,8% su- 3
fre alteraciones en el animo, E
un ndmero bastante mas +INFO COMPLETA
elevado que el seflalado en el prospecto.
BAJA LIBIDO: un 45% experimento baja
libido segun relevamiento de Tribu.

JUICIOS

EN USA, Bayer ya tuvo que pagar mas
de USD 2 billones en juicios por trombo-
sis con las pildoras Yaz y Yazmin a mas
de 10,000 victimas; USD 57 millones por
juicios por ataques cardiacos e infartos;
USD 21,5 millones a aquellas mujeres
que sufrieron lesiones vesiculares.

EN FRANCIA, una joven gand un juicio
contra Bayer por una trombosis gene-
rada por una pildora de 3.2 generacién y
recibié € 4.5 millones. En 2020, fue la
primera en iniciarle un juicio penal.

MEDIO AMBIENTE

En las dltimas décadas, se comprobd
cientificamente que varios rios donde
se evacUan los desechos cloacales estan
atestados de etinilestradiol, la principal
droga de los anticonceptivos hormona-
les. Y, peor adn, se encontraron especies
de peces feminizadas producto del
contacto con estos farmacos.




TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO A

PARGHE

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

¢COMO FUNCIONA?

El parche es un anticonceptivo
combinado libera dos hormonas
sintéticas (norelgestromina y etiniles-
tradiol) que imitan las naturales.

Estos farmacos cumplen la doble
funcién de inhibir la ovulaciéon y de
espesar el moco cervical lo que
disminuye las posibilidades de que
el esperma acceda al évulo.

EFECTIVIDAD
SEGUN LA RGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD

EN SU USO PERFECTO:

0,3 embarazos en 100 casos.
EN SU USO REAL:

7 embarazos en 100 casos.

EFECTOS SECUNDARIOS
ENUMERADOS EN EL PROSPECTO

Mas del 10% de las usuarias pueden
padecer dolor de cabeza; nduseas y
sensibilidad en las mamas.

Hasta el 10% de las usuarias pueden
sufrir: infeccién vaginal por hongos;
alteraciones del estado de animo tales
como depresiéon, cambios de humor,
ansiedad, llantos; mareos; migraia;
dolor o hinchazén abdominal; vomitos
o diarrea; acné; aumento de peso,

y muchos mas.

BENEFICIO

Las usuarias no deben recordar
tomarlo todos los dias como la pildora
anticonceptiva dado que se adhiere a
la piel y se lo cambia una vez por
semana, 3 veces al mes.

TRIBUMATRIAR
RECURSERO

PARGHE

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

¢COMO FUNCIONA?

A diferencia de la pildora que produce
un pico de estrégenos cuando se la
consume y luego reduce su carga por
la metabolizacién via el sistema

digestivo, el parche satura la sangre de

la usuaria por su irradiacién constante
por mas tiempo.

Con los afos, se demostré que el
parche expone a las usuarias a un 60%

mas de estrégeno sintético que las que

toman las pildoras anticonceptivas.

LOS JUICIOS

En 2008, a seis aflos de su salida al mer-

cado, mas de 3000 mujeres ya habian
demandado a Johnson&Johnson, por

trombosis, atagues cardiacos, derrames

cerebrales, etc. Entre esas demandas,
habian 40 muertes adjudicadas al anti-
conceptivo. Tuvieron que pagar mas
de USD 69 millones para que los casos
no lleguen a juicio y, en 2019, retird al
EVRA del mercado estadounidense.

EFECTOS
SECUNDARIOS

DESTACABLES
TROMBOSIS, TROMBOEMBOLIAS, E
INFARTOS CEREBRO-VASCULARES:

El parche expone al cuerpo a dosis cons-
tantes de hormonas sintéticas por lo
gue hay un aumento enorme de sufrir
trombosis: 2 accidentes en personas sin
anticonceptivos vs 9.7 si se usa el parche.

+INFO COMPLETA

INTENTOS DE SUICIDIOS: Ya es bastan-
te conocida y estudiada la relacion entre
el consumo de productos hormonalesy
cambios en el dnimo. Pero un estudio
danés de 2017 encontré que hay una co-
rrelacion entre consumo de anticoncepti-
VoS e intentos de suicidio. Y, si se utiliza el
parche, el riesgo es mucho mas elevado
gue si se utilizan pildoras: 191 versus 3.28.

MEDIO AMBIENTE

Ademas del desecho de hormonas
sintéticas via orina en el medio
ambiente, el parche anticonceptivo
tiene un adicional de impacto ambien-
tal dado que el remanente desechado
aun contiene cantidades considera-
bles de hormonas sintéticas.




TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO A

ANILLO

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

¢COMO FUNCIONA?

El anillo anticonceptivo es un dispositi-
vo circular flexible que lo coloca la
usuaria dentro del canal vaginal, como
la copita o el tampdn. Tanto la version
anual como la mensual del anillo son
anticonceptivos combinados. Esto
quiere decir que funcionan inhibiendo
la ovulaciéon mediante la liberacién en
el torrente sanguineo de estrégeno y
prostageno sintéticos.

EFECTIVIDAD
SEGUN LA GRGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD

EN SU USO PERFECTO:

0,3 embarazos en 100 casos.
EN SU USO REAL:

7 embarazos en 100 casos.

BENEFICIO

La usuaria no debe recordar tomarlo
todos los dias como la pildora, dado
gue se cambia 1vez al mes.
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EFECTOS SECUNDARIOS
ENUMERADOS EN EL PROSPECTO

FRECUENTES (pueden afectar a1de
cada 10 usuarias): dolor abdominal,
nauseas, infecciones vaginales,
infecciones urinarias, molestias
vaginales debidas al anillo, picor
genital, flujo vaginal, dolor de cabeza o
migrafa, dolor en las mamas, mens-
truacién dolorosa, sangrado irregular.

En el prospecto de la versién mensual,
suman 3 efectos frecuentes, no menos
importantes: cambios de humor, baja
libido, acné y muchos mas.
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TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADOB

ANILLO

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

EFECTOS SECUNDARIOS
DESTACABLES

INTENTO DE SUICIDIO: El impacto en
el animo puede ser tan grande que se
encontré una correlacion entre
quienes usan este anticonceptivo y los
intentos de suicidio. El riesgo es
mucho mas elevado que si se utilizan
pildoras: 1.91 versus 2.58 mas de
probabilidad.

ANILLO Y TROMBOSIS: Otra variable
que es importante conocer es que
este anticonceptivo de 3.2 generacion
promocionado como de baja dosis
hormonal, tiene mas probabilidades
de generar trombosis que las versio-
nes anteriores de 2.2 generacién. Y esto
fue comprobado por dos estudios muy
importantes.

MEDIO AMBIENTE

El anillo tiene un adicional de impacto
ambiental aun mayor que el parche.
Ademas de la contaminacioén via orina,
el anillo descartado tiene una carga de
2,4mg de etinilestradiol, 33% mas que
3 parches y 6 veces mas que un ciclo
entero de pildoras anticonceptivas.
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JUICIOS

3800 mujeres le hicieron juicio a
Merck por casos de trombosis deriva-
dos del uso del Nuvaring. 83 de estos
casos fueron fatales y muchos de ellos
eran jévenes menores de 35 anos que
no fumalban, contrariamente a lo que
advierten en la pagina web de estos
anticonceptivos.

En 2014, Merck gand gracias al Nuva-
ring USD 723 millones. Con esas
ganancias pago USD 100 millones para
costear las demandas y se quedd con
USD 623 millones en el bolsillo. Todo
esto a costa de la salud y la vida de
miles de mujeres.

La versién anual no tiene este historial
pero no es porgque no tenga efectos
secundarios sino porque hace poco
tiempo que esta en el mercado.



TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO A

INYECCIONES ~ -~

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

¢COMO FUNCIONA?

HAY DOS VERSIONES: una de aplica-
ciéon mensual, que contiene una
combinacion de estrégenos y proges-
tagenos sintéticos y, otra de aplicacion
trimestral, que contiene sélo progesta-
genos sintéticos.

En ambos casos, los farmacos actldan
inhibiendo la ovulacién y alterando el
ambiente cervical y uterino, reducien-
do también la movilidad de los
espermasy las chances de implanta-
cion del évulo.

EFECTIVIDAD
SEGUN LA GRGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD

EN SU USO PERFECTO:

0,2 embarazos en 100 casos.
EN SU USO REAL:

4 embarazos en 100 casos.

EFECTOS SECUNDARIOS
ENUMERADOS EN EL PROSPECTO

MUY FRECUENTES (pueden producirse
en al menos 1de cada 10 usuarias):
Desarreglos de la menstruacion, dolor
de cabeza, mareo, malestar, cansancio,
dolor abdominal, cambios de peso,
nerviosismo.

FRECUENTES (pueden producirse en al
menos 1 de cada 100 usuarias): moles-
tias en la vagina, aparicion de flujo
blanquecino procedente de la vagina,
dolor en las mamas, disminucion del
deseo sexual, depresién, insomnio,
sofocos, nduseas, erupciéon en la piel,
caida del pelo y falta de crecimiento
del pelo, acné, dolor de espalda,
calambres en las piernas, dolor en la
pelvis, edema, hinchazdén.

BENEFICIO

La usuaria no debe recordar tomarla
diariamente como la pildora anticon-
ceptiva, dado que se

TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO B

INYECCIONE

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

LA DEPO
Y LA PERDIDA DE DENSIDAD GSEA

Actualmente, este farmaco posee una
alerta en etiquetado negro en su pros-
pecto. Esta medida es la alerta maxima
gue pone la FDA cuando un producto
estd relacionado con serios problemas
de salud. En 2004, numerosos estudios
cientificos asociaron su uso con una pér-
dida significativa de densidad ésea que
no redime con la discontinuacion del
método y que vuelve el cuerpo mas pro-

penso a fracturas y al desarrollo de osteo-

porosis. Por este motivo, la Depo tiene
cientos de juicios en USAy Canada dan-
do vueltas. Asi, hace casi 20 afios que en

su prospecto recomiendan el uso de este

anticonceptivo sélo si otras formas de

anticoncepcidn no resultaron adecuadas.

TECNOLOGIA
A CARGO DEL PROVEEDOR

Las inyecciones pertenecen a la familia

de anticonceptivos cuyo control esta en

manos de los profesionales de la salud.
Pero en este caso es aln peor porque
no se puede remover si hay efectos
secundarios y no queda otra alternativa
que esperar a que se pasen.
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LA DEPO
Y EL CANCER DE MAMA

La relacién entre el uso de este farmaco
y el cancer de mama estaba amplia-
mente documentado desde sus orige-
nes. AUn asi, la FDA decidié aprobarlo.
Pero la evidencia cientifica cada vez fue
mas soélida. En 2012, un importante
estudio del Centro de Investigacion del
Cancer (USA) encontré que el uso de la
inyeccion aumentaba 2.2 veces el ries-
go de desarrollar cancer de mama.

LA CEREZA DEL POSTRE

El farmaco que contiene la Depo es

EL MISMO que se emplea para castrar
guimicamente a los pederastas en USA.
En el hombre, produce una reduccion
de la testosterona afectando su deseo
sexual. En la mujer, ademas de lo
expuesto, puede disminuir la libido,
generar depresion y se tarda mas en
volver a la fertilidad una vez que se
termina el tratamiento.
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TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO A

DIU DE COBRE -~

ANTICONCEPTIVO NO HORMONAL

¢COMO FUNCIONA?

El DIU es un pequeno dispositivo
plastico que tiene forma de T cuya
varilla y brazos estan recubiertos de un
filamento de cobre que ejerce el efecto
anticonceptivo liberando sus iones en
nuestros uteros.

Su mecanismo de accidén se cree que
es el siguiente: por un lado, el cobre
tendria un efecto espermicida y, por
otro, se piensa que el mineral tiene un
impacto en el ph del revestimiento
endometrial que impide que el évulo,
si fue fertilizado, se implante en el
Utero. Usamos el condicional porque no
se sabe a ciencia cierta cémo funciona.

EFECTIVIDAD
SEGUN LA RGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD

EN SU USO PERFECTO:

0,6 embarazos en 100 casos.
EN SU USO REAL:

0,8 embarazos en 100 casos.

‘.\O ?ROTEGE DE L4$

EFECTOS SECUNDARIOS
ENUMERADOS EN EL PROSPECTO

GRAVES: Embarazo ectépico y riesgos
de embarazo intrauterino; infeccion
con riesgo de muerte; enfermedad
inflamatoria pélvica (EIP) o endometri-
tis; incrustacion; perforacion de la
pared uterina; expulsion; cambios en
el sangrado.

COMUNES: Anemia; dolor durante las
relaciones sexuales; periodos prolon-
gados; irritaciéon vaginal; dolor de
espalda; expulsidon (completa o
parcial); sangrado intermenstrual;
periodos con dolor; secrecion vaginal;
calambres.

BENEFICIO

La usuaria no debe recordar tomarlo
diariamente como la pildora, dado que
se |lo coloca una vez y dura 5 anos.

TRIBUMATRIAR
RECURSERO

DIU DE COBRE

ANTICONCEPTIVO NO HORMONAL

HISTORIA

Existié un diu de cobre antes de los
actuales llamado escudo Dalkon que
fue prohibido porque generd 18
muertes y miles de infecciones en
USA. El escandalo del Dalkon generé
un cambio importante en la FDA:
empezaron a requerir mas estudios
para los dispositivos médicos que,
hasta ese momento, no tenian tantos
controles como los farmacos.

EFECTOS SECUNDARIOS
DESTACABLES

El cobre es un mineral que esta presen-
te en todos los cuerpos humanos. En
cantidades normales, es un elemento
clave para la salud. Sin embargo, cuan-
do se estd expuesto a fuentes externas
(canerias, las amalgamas dentales o un
DIU de cobre) aumenta significativa-
mente el riesgo de sufrir una intoxica-
cién por exceso de cobre. Los sintomas
del exceso de cobre incluyen: acné;
alergias; anemia; anorexia; artritis; dolores
articulares; depresion; ansiedad; neural-
gia; insomnio; hipetension; sindrome de
cansancio cronico; caida de acbello;
migrafas; neblina mental.

WO pROTEGE DE L4$

TECNOLOGIA
A CARGO DEL PROVEEDOR

El DIU pertenece a la familia de anti-
conceptivos cuyo control esta en
manos de los profesionales de la salud.
Esto significa que la usuaria tiene poco
control sobre su uso: tanto la insercién
como la extraccion dependen de otra
persona. Esto no es menor y debemos
tenerlo en cuenta cuando estamos
buscando qué opcién anticonceptiva
es mejor para nosotras porque
muchas veces encontramos mucha
facilidad para ponernos los dispositivos
y muchas barreras para quitarnosl|o.

DOLOR
EN LA INSERCION Y EN LA REMOCIGN

Por lo general, nadie informa que
ponerse o sacarse el diu puede doler
bastante. Entonces no se ofrece
analgesia. En el 2021, una usuaria del
dispositivo de Reino Unido, Lucy Cohen,
saco el problema a la luz con una
encuesta que lanzd sobre sus redes
sociales: el 93% de las usuarias sintieron
dolor durante la insercion y un 23% lo
encontraron INSOPORTABLE.

+INFO COMPLETA
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TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO A

DIU HORM

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

¢COMO FUNCIONA?

Es un dispositivo en forma de T que
irradia de manera constante en el Utero
levonorgestrel (Lng), un tipo de
progesterona sintética, y es insertado
dentro de la cavidad uterina por un
profesional de la salud. El levonorges-
trel hace mas espeso el moco cervical
e inhibe la motilidad y funcién de los
espermatozoides dentro del Uteroy las
trompas de Falopio, lo cual previene la
fertilizacion. Ademas, inhibe la ovula-
cién en algunos ciclos.

IMPORTANTE: Al igual que su version
no hormonal, no se sabe a ciencia
cierta como funciona el dispositivo.

EFECTIVIDAD
SEGUN LA GRGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD

EN SU USO PERFECTO:

0,5 embarazos en 100 casos.
EN SU USO REAL:

0,7 embarazos en 100 casos.

EFECTOS SECUNDARIOS
ENUMERADOS EN EL PROSPECTO

MUY FRECUENTES (pueden afectar a
mas de 1 de cada 10 personas): Sangra-
do uterino o vaginal; incluyendo
manchado; periodos infrecuentes y
ausencia de sangrado; quistes ovaricos
benignos.

FRECUENTES (pueden afectar hasta 1
de cada 10 personas): Humor depresi-
VO 0 depresion; nerviosismo; disminu-
cion de la libido; dolor de cabeza; dolor
abdominal; nduseas; acné; dolor de
espalda; dolor pélvico; dismenorrea;
flujo vaginal; vulvovaginitis; tensién en
las mamas; dolor de mama; expulsion
del anticonceptivo intrauterino;
aumento de peso.

BENEFICIO

La usuaria no debe recordar tomarlo
diariamente como la pildora, dado que
se |lo coloca una vez y dura 5 anos.
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TRIBUMATRIAR

RECURSERO

DIU HORMONAL

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

EFECTOS SECUNDARIOS
DESTACABLES

CANCER DE MAMA: Cada vez hay mas
estudios que relacionan el uso de DIUS
hormonales con el aumento de
probabilidades de cancer de mama.
En el 2023, la Universidad de Oxford
encontrd que usar el diu hormonal
aumenta entre el 20 y 30% la posibili-
dad de desarrollar cancer de mama.
CAMBIOS EN EL ESTADO DE ANIMO:
Esto no soélo esta incluido en la lista de
potenciales efectos secundarios enu-
merados en su prospecto sino que
ademas cuenta con el respaldo de
varias investigaciones.

DOLOR
EN LA INSERCION Y EN LA REMOCION

Por lo general, nadie informa que
ponerse o sacarse el diu puede doler
bastante. Entonces no se ofrece
analgesia. En el 2021, una usuaria del
dispositivo de Reino Unido, Lucy Cohen,
saco el problema a la luz con una
encuesta que lanzoé sobre sus redes
sociales: el 93% de las usuarias sintieron
dolor durante la insercién y un 23% lo
encontraron INSOPORTABLE.

TECNOLOGIA
A CARGO DEL PROVEEDOR

El DIU pertenece a la familia de
anticonceptivos cuyo control esta en
manos de los profesionales de la salud.
Esto significa que la usuaria tiene poco
control sobre su uso: tanto la insercién
como la extraccidon dependen de otra
persona. Esto no es menor y debemos
tenerlo en cuenta cuando estamos
buscando qué opcién anticonceptiva es
mejor para nosotras porque muchas
veces encontramos mucha facilidad
para ponernos los dispositivos y
muchas barreras para quitarnoslo.

JUICIOS

La FDA recibié mas de 110,000 reportes
por efectos adversos del Mirena hasta el
momento. Muchas de estas denuncian-
tes iniciaron juicios por los siguientes
efectos secundarios: perforaciones en el
Utero; hipertension idiopatica intracraneal
(cuadro que es similar a un tumor cere-
bral); cdncer de mama. Hasta ahora Bayer
pagd USD 12.2 millones en USA para arre-
glar demandas de perforaciones de Utero.

+INFO COMPLETA
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TRIBUMATRIAR
RECURSERO

LADO A

IMPLANTE

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

¢COMO FUNCIONA?

El implante anticonceptivo es una
varilla de plastico que es insertada
quirdrgicamente por un profesional de
la salud. Esta varilla librera una hormo-
na sintética que imita a la progestero-
na natural.

HAY DOS VERSIONES: Una con
etonogestrel y otra con levonorgestrel.
Estos quimicos inhiben la ovulacion y
espesan el moco cervical dificultando
el paso de los espermas.

DURACION: Se pueden usar entre 3a 5
anos dependiendo el modelo.

EFECTIVIDAD

SEGUN LA ORGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD

EN SU USO PERFECTO:

0,1 emlbarazos en 100 casos.
EN SU USO REAL:

0,1 embarazos en 100 casos.
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EFECTOS SECUNDARIOS
ENUMERADOS EN EL PROSPECTO

MAS FRECUENTE: Cambio en su patrén
normal de sangrado menstrual. En
estudios, 1 de cada 10 mujeres dejé de
usar el implante por un cambio desfa-
vorable en su patrén de sangrado. Se
puede experimentar un sangrado mas
prolongado o mas breve durante sus
periodos, o no tener ningun sangrado.
El tiempo entre periodos puede variar, y
también puede experimentar mancha-
do entre los periodos.

FRECUENTES: Cambios de estado de
animo; aumento de peso; dolor de ca-
beza; acné; estado de animo depresivo;
inflamacién de la vagina; dolor en las
mamas; infecciones virales; dolor de
estdmago; menstruaciones dolorosas;
nerviosismo; dolor de espalda; nduseas,
mareos; dolor en el lugar de insercion.

BENEFICIO

La usuaria no debe recordar tomarlo
diariamente como la pildora, dado
que se lo coloca una
vez y dura 3 afos.

TRIBUMATRIAR
RECURSERO

IMPLANTE

ANTICONCEPTIVO HORMONAL

MIGRACION DEL IMPLANTE

Parece que sucede mas a menudo

de lo publicitado que los implantes
migren al pulmon, pecho o arterias
vitales. Por lo tanto, si se opta por este
método anticonceptivo es importante
saber si la versidon que se van a colocar
es radiopaca. Esto quiere decir que
puede ser vista con resonancias o
radiografias porque hay versiones

viejas como el Implanon que no |lo son.

JUICIOS

Como su predecesor llamado Norplant
que fue sacado del mercado por tener
varios juicios en su contra, al Implanon
le llegd su turno porque en muchos

casos migraba y no lo podian encontrar.

Después de muchos juicios, sacaron
una version radiopaca (visible con rayos
X) llamada Nexplanon. Sin embargo,
esta nueva versiéon ya tiene demandas
en su contra por disefio defectuoso y
por no alertar del aumento del riesgo
de trombosis, infartos y accidentes
cerebro vasculares.

TECNOLOGIA
A CARGO DEL PROVEEDOR

El implante pertenece a
la familia de anticoncep-
tivos cuyo control estd en manos de los
profesionales de la salud. Esto significa
que la usuaria tiene poco control sobre
su uso: tanto la insercién como la ex-
traccion dependen de otra persona.
Esto no es menor y debemos tenerlo
en cuenta cuando estamos buscando
qué opcién anticonceptiva es mejor
para nosotras porque muchas veces
encontramos mucha facilidad para
ponernos los dispositivos y muchas
barreras para quitarnoslo.

NO HA SIDO ESTUDIADO
EN POBLACIONES ADOLESCENTES

Los implantes anticonceptivos han
sido estudiados en poblaciones entre
18 y 40 anos de edad.

+INFO COMPLETA

Sin embargo, hay mas paises que lo
utilizan en politicas publicas para la
prevencion del embarazo adolescente.
Deberian informar que no ha sido
estudiado su impacto en este tipo de
poblacién.



