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METODOS ANTICONCEPTIVOS DE LARGA DURACION
METHODS OF LONG-TERM CONTRACEPTION
Enrique Guevara Rios'

Segun la Organizacion Mundial de la Salud', un método anticonceptivo ideal tiene que tener una eficacia alta,
una alta continuidad o adherencia, poca frecuencia de efectos secundarios, una alta seguridad y un retorno
rapido de la fertilidad tras la suspension del uso.

Los métodos anticonceptivos de larga duracion o LARC por sus siglas en inglés (Long-acting reversible
contraception) son opciones altamente efectivas para la prevencion de embarazos no planificados, que
requieren de parte de la usuaria una acciéon que corresponde al momento de la insercion y cuya eficacia
no depende de la adherencia o del uso perfecto por parte de la usuaria; son bien tolerados y sin riesgos o
efectos adversos relacionados con los estrogenos, ya que no tienen hormonas (DIU Cu) o progestagenos; y
finalmente son métodos mas costo-efectivos que cualquier anticonceptivo?.

Se consideran como LARCs los dispositivos intrauterinos (DIU) de cobre, los dispositivos intrauterinos con
levonorgestrel (LNG), y los implantes subdérmicos de etonogestrel. Todos ellos tienen una alta eficacia
anticonceptiva con un indice de Pearl menor de 1 embarazo por 100 mujeres en un afio® similar a los métodos
quirargicos definitivos. Asimismo la continuidad en el primer afio de uso es de 78% para el DIU de cobre,
80% para el DIU de LNG y 84% para el implante de etonogestrel’. Los métodos de corta duracion como
preservativos y métodos hormonales combinados o solo de progesterona (excepto el implante subdérmico)
tienen un riesgo de embarazo de 6 por 100 mujeres en un afno y una baja tasa de continuidad en su uso en
el primer afio: 56% para los inyectables, 67% para las pildoras y 43% para el condoén.

En el Perti seguin la ENDES 2016%, el 76,2% de las mujeres actualmente unidas (casadas o convivientes)
estaban usando algun método anticonceptivo a la fecha de la entrevista, lo que represent6 una disminucion
de 0,7 punto porcentual al encontrado en el afio 2012. El 54,3% estaban usando algun método moderno y
el 21,9% alguno tradicional. En relacién con el uso de métodos modernos especificos, la inyeccién continta
siendo el método con mayor porcentaje de uso actual (19,0%), le sigue el condén masculino (13,6%) y
la pildora (8,6%). Se usan principalmente métodos de corta duracion y es por esta razén que la tasa de
discontinuacién de métodos anticonceptivos durante el primer afio fue del 49,9%, principalmente debido al
cambio de método (25,5%), el 14,6% por otras razones relacionadas con el método, le siguen los efectos
secundarios y razones de salud (12,6%), otras razones relacionadas con la fecundidad (9,9%) y por falla del
método (5,4%). Tasa de continuidad en su uso en el primer afio fue del 53% para los inyectables, 40% para
la pildora y 45% para el condén.

La Organizacién Mundial de la Salud en sus Criterios de Elegibilidad Médica enumera todas las variedades de
los DIU e implantes como Categoria 1 (es decir, use el método en cualquier circunstancia) o Categoria 2 (es
decir, use el método, en general). Ademas, manifiesta que las adolescentes y las jovenes nuliparas pueden
usar con seguridad los LARC (los DIU e implantes)'. Asimismo, el Centro para el Control de Enfermedades
también apoya el mejoramiento del acceso de los LARC para las adolescentes y las jovenes®.

En los Estados Unidos, el Proyecto CHOICE® mostré que las tasas de continuidad de uso de los LARC de
mujeres en edad reproductiva, incluyendo adolescentes y jovenes, son significativamente mas altas que
aquellas que utilizan métodos de corta accion, debido a la satisfaccion con el método, la aceptacién de efectos
secundarios, y la falta de necesidad de la adherencia diaria o pericoital. Estudio cohorte prospectivo, region
de Saint Louis (USA), 10.000 mujeres, 14 y 45 afios de edad que no deseen embarazo en al menos un afio,
con anticoncepcion reversible. En el Proyecto CHOICE se brindé consejeria y se ofrecié6 material educativo
con respecto a los métodos anticonceptivos de larga duracién (anticonceptivo intrauterinos e implantes
subdérmicos). Las mujeres eligieron su método libremente entregado en forma gratuita. De las primeras 2500
mujeres el 77% eligieron larga duracion, 56% dispositivos intrauterinos y el 11% implantes subdérmicos. El 85%
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de las que eligieron larga duracion los seguian utilizando al
afio siguiente, mientras que el porcentaje descendia a 55%
entre quienes utilizaban pildoras.

Se puede concluir que por su alta adherencia/continuidad
en su uso, asi como su alta efectividad y gran seguridad,
los métodos anticonceptivos de larga duracién como son
los implantes subdérmicos y los DIUs son en la actualidad
la mejor opcién para las mujeres que desean prevenir un
embarazo no deseado o no planificado en el Peru.

Para incrementar el uso de los LARCs se requiere de
una adecuada orientacion/consejeria en anticoncepcion
y la disponibildad de estos métodos LARCs en los
establecimientos de salud. Asi como mucha sensibilizacion y
capacitacion del personal de salud para promover los LARCs.

Con el uso de estos métodos LARCs se estaria
contribuyendo a mejorar la salud de las mujeres en
nuestro pais.
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