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INTRODUCCION

La aplicacién de dispositives intrauterinos despues del
parto es un rrocediriente gue se ha utilizado por més de 10
#flosy oie embarpo log resuliados mo heo sido satisfrcliorics
por congiderarsc que el DIU no insertd con aplicedores con--
vencionales, dejandolo eo 8l segrento iovferior del ctierpo u-
terinvo, teriendo como ceonsecuencia un lto {vdice de expul~~
ciooes ,

Las ventajas de awssatar la continuidnd eo el uso del -
método por la baja tans de expulsiba, auseacia de complica -
ciones, y evitar el cmbarazo mo desendo, nos potivé hacer el
preseate egtudio, colocando el lisponitivo después del alum-
brarieato y eo el pucrperig iomadiato, »ara obgervar el in -
dice de expulsionmes y las Tepercusiones guec trae el uso del
dispositivo intrauteriro en el patroa mestrual de la mujer -
usuaria, =oi como otras reaccionss seccundarias como soa: Do-
lor, iafeccicnes pélvicns, perforaciones, embarazos pctdpi -
cos o aborios expoatancos . o

Existen dispositivos hochos coo woterial iverte como el
Asa de Lippes que estd hecho a base de plastice, que iacre -
wentan 11 hemorragis mestrual hasta el doble o ris ,misabras
que los dispositives que liberanm progesteron: la reducen coa
siderablemente haste llegar en oceciores a pregsenisr ciglos
sim hemorresia . Los disgpositivos iatruuterinos gue liberan
cobra como 1a T presentan us imcremeato moderado de la hemo-
rregia restirual .

El enpleo de éste método ea el »ost parto immediato y -
suerperio inmediato, ofrece ventnjas adicionales, yu que se
aprovechn 1n estancia de la mujer en el Hospital y su mejor
disposicién para aceptar un nétode de repgulacién de la ferti
lided .
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. GUNERALIDADES
HISTORIA .. ..

Los millones de diégbéitivon intrauterisos en uso y s
travéz del rundo,represeatan una aplicacida moderan de ua -
coscepto antiyuo, 58 rosiblz que los primeros dispositivos
huyer #ido sijzrros ingeriidos eo la cavidad uteripnso de -
las camellus vor Arabes y turces,onieces descoban evitor -
cue sus apnirales estuvieror preifiadazs durante sus recorridos

;- -

fetigosos nor o1 desiecxis.

;- Z1 uso de vessrics oauvdconceptivos en seres hupnnos ~
dota del siglo 11 sepun el sabio Islarico Avicesa . Ea el-
sixlo XIL se vhilicaron coro disrositivos intrauteriscs pe
sarics hechos con motericles comunes cemo el pelire y tan
exdticos vone Jicwnotes. Jicatcorente o1 priper DIU diselia
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do especific:rente cono ansiccacertive hurino &e desnrrolld
o
ﬁﬁ ; e JOCO mor ¢l 188ic0 Aler o Richmr Richer,el dimrositivo -
’ . N s . . - . L s
tuso" Lo Do de anillo y e covlfeccionndo de une fihrae -

volurnd, FLorimer diznec ive para ser usedo aprlismente

Py

Tod g andlle o frire v o4 alopbre de vlrta diseld No ror-
Conlepbery o Dipolow o M, e 1034 Teprei Chn de Jandp-

e pluta, #o0 1936 el robierno Japo

)]
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itrodwio seilleos de o
5 pronibié cu use. Los rireros Jdispositivos de plustico

81

v

vsodos srplisneete fuers: 1a espiral de Fargulies y el Idp
:2g Loop,arbos rodine ey iesertados sin mecesidad de dila
tacidn cervicnl, Jack Li nes agregd dos imporitnstes corac-
eristices 2l digpogitive cue lleva ru nombre,Hilos de pro
lovgacida tramscervicel ue asyudas a retirar ol dispositivoe
y uon cantidad de sulfrto de bario aque lo hace opaco a los

A partir de 1970 ¢1 foco &e atencién hae sido los dis
positivos ietrauterincs ea los cuales el pldstico ha sgido
rerplagado por otros svistescias como metoles,homonng y =
subgtancine avtihemorr: icaz. El yrimer DIU medicado y desg
rrollado ver Joire sipror y Howapd Tatur, ol clacbfe con Cu
fue eonrrolndo elredecor del BIU eo fomna'de To?7
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Despucs de doz decadas de uso de los dispositivos ims
trouterinos ziguen siendd la tfenica de cootrol de la fer-
tilidnd més efective serura y til. Se hn observado ue el
admero de mujeres cue ubilizan dispesitivo est4 creciendo
leota pero firmemerte.lin eubargo o pesar do lag expsricn-
cigg exteosns y de la pervavente iavestigacido nue se ree-
liza los rroblerns ordirisiles oue planten el uso del dige-
positivo permaoncce sie resolver y alpuncs soluciones auevas

¥y vrouvetedorus no han 2ido commrobadag,

FRCBLENAS BASICOS QUE PLANTZA EL USO DEL DIV,
A) - FESTRUACIONES ras sbundaotes o pequefias,mancha o
perdida joteriegtrunl,
).~ ZLPULSION rdpida de
¢),~ INPECCIOHES TELYICAS .
D).~ ENZATALOS nue tivsen rayores posibilidades de -

rués de su insercido

ser zctdpicos @ gque conduscan 2 un sborto séptico
del 2o {rimentre.

1'ODG D3 4CCION DE LOS DIU,

Se piensa cus ca ulero hwntoo, las oumeresas alteracio
nes celulares y tioguimicas inducid=g por el diarositive en
el endometrio serien l2s responsables del efecto anticoncep
tivo. Ios noticoocertivos as madicados,asi cono los con Cu
estinulun uaa reaceidn al cucrpo exiraiio es 1ns paredes del
Utero.Después de 1n insercide del DIU apareceo oo el endomg
trio y eo los fluides uterinos numerosos leucocitos polimor
foaucleares, seguidos por celulas pigantes,celulas monomucle
ares,celulas plesraticas y wacrdfapgos. Fstas celulas podri%
absorber los espermatovoldes o el ovulo fertilizado por ua
proceso de fapgooitnsis

Los dispesitivos cue conticonen cobre interfierea con
el sistera enzimatice, con el DHA celulnr conicpido en el-
codometrio con el wmetabolismo del Flucdgens v con el estro-
geno coptado vor la rucosa uteripa, Bl cobre aumenta la re<
aceién inflomatorin in vitro, los iomes de cobre Son toXi--

cos a log espermntovoiden, -3
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FOKERTO OFCRTUNO DE L& INSERCION,

La iagercidn durante o iormedistonente dogpuds de la -
reatruacidn tiene 12 veotujn de que ¢l orificic cervicsl eg
t4 diiﬁtado, el conducto emdocervical ¢s suive y cualquier
perdilde producida rvor 1- inmseveids queda encubierta por la
perdida westrual aorrcl, Los investigudores han concluido -
sue 00 existe Justificocide paras iosertar ¢l DIU scolomeate
durante 1o nestruacide,lo importuste es csepurarse aue la -

vreiente oo antd

o ey
[ e sl ol

o, vor le gue puie ser colocndo -
dGespués del parto,en gl puerperio immediato y mediato,degs--
nués de ua ctorto,asi coro mis torde durante el ciclo res -
Lrucl . , ,

Sobre uns brae exier}mevtul.se nan dasertode disvositl
vog dogedinticenie despuds del coite yoen cases -en 108 cun-

lao las wujeres po ugaros probteccida y por-do taats cuedar

erbirassiag, Lippes infonrd auz o se presevtarcn embironos
a continuwreibn de 12 iosercida de disnositivos Teu 2o ©7 ru
jeres y eo las cunlez 1s aplicacide sa hizo nnzta 5 diqe -
desedn del coite, Husueld en Holaeda ha conpletddo ue esty
dio reciente do 60 cascs ¢n log cuales sc iosertd iuwltileoad
250 zon cobre no reportundose srbarazos. Bste rrocedimiceto
e un experimaental.,

Con relzcidw a las iaverciones de DIU eo el periodo --
n08t purto v vost uborto oo se han reportudc complicacioanes
sino a) contrario una efectividad sobre todo co nujeres com

una gran cultipoaridad.

BLPULSICN

Las tasas de erpulsida sos del 5 al 204 y estdén iaflu~
eaciadas por la edad y pevided de la usuaria, el tienpo de
insercién, el tiempo trasscurrido después de 1a iesercide,-
la habilidad de 1a persora cue efuctus la iasercidn,y por =
el tamafio y asturnlesza del disvositive. Arroximadarcate el
20% de los DIUs se expulsun ia 1la usuaria lo detecte, las
erpuluiones ocurren cop mogs Trecuencia de 12 4s a 1z a se-
conn root norbo o ¢ ron 17 Jins despude de 1 restrusciéa,
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""" " EXTRACCICN
La extraccidn de un Dispositivo puede ser por razomes
Fédicas o personales de 1n paciente

Itn Cuandeé los hilos no son visibles se recurrird primero
o los Rx .

i

TARFORACICH
l&ﬂ 21 uso- del DIU acarren consigo el riesgo de que pueda

nerforar la cavidad wterina, pede migrar o la cavidad peri-

!

’kJ topeal o "103 wrge en 1o pusculoture del cérvix, Aunue rela-
. tivereebe raras, estas condicioves son dificiles de diagoos

HLJ tigar,. Uineo gon log riensos e perforicide del fondo uba-

;,m rino, BRI TAFALC, LA PCELLA yv L& CCHBISTWHCIA del dispositive

m AL ERTADC YL ’{)CC.’FI‘}E,!"IAC.”L(.‘.\' DL UT=RO, La TRCHICHL D& INSER
| GIUE, Lo HABRILILAR Y $11J17‘Hblx Dl OFSRADOR, doto ultins

I[!J co 1 omrdpodpal,

Lo dnzidencazn de neprloveciioes o8 ruy difieil de esto-

Wlecsy, debido = uv se mvesealun sio hemorrogin y sia dole
v oor lo luaoto rerronecen sin detectar y voarin de 1oa 8 x
1004 v sourr: co ol romento de 1a iogercidn y vod 1 técai-
e de oupesida

Ia USEDA gefinl que cuslouler disvositivo co lo cavidal
reritoncol wuede pobascialrmente causar inflaracidn u obotru
cibn intestinnl, Iirres reconienda que dstos dispesitivos -
deben rerpeavcer en 1n ervidnd peritonenl eo 1 medidn gque
sean asiotomfticern yu ocue los riespos post operatorios pue-
den cer mnyores .

Tos dispozitives cerrados o wquellos quo contienen co-
bre, deben ger extraidos tun proato como ses pozible, log -

Adgynsitivos en Lo

de anillos o crquendos nuedea producir
eatrangulecidn del iotestino, rieairas cue los coe cobre --
producen unad 1nten“r reacceidn de los tejidos que coaducen a

1n forpacide deo adherencias
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Bl problems nds frecuente para la usuaria es el ificres ==

raoto de 1+ perdids suoepguinez g meoudo acompaiindo de calup-

o dolores posteriores baxjoes. EL sragrado puede ser de gran

veluman durnnte el roriodo restrunl o wonchade 20tre 108 =

reriodos mectruales 1o aue puede érre probleras de nneris

Pl Lo ode Lippes -roduce sopgrado rag abuedapte cug la

Tea a el T, fglo eg d2bide = 18 pen a superficie del -
Sivrapditive snber oun 2 L opregencis de Uobre, k
Yarios ecoturdos weocionwn ocue el hierre plusretico y -

Ior wiveles Te tere 22ond

1 deelinaa Secrvuds de 1o dngercida
dinresitive, Lor cmucng de 10 onerdide reatrunl oo nig o~

ze eree’qun las eaziman oue desiote

L3

Sror Lonopreh Lo n shiven 1o disciueide de les cussules
wiacco vratoedonle un deeyereate de 1oosotividad fibri~

cpon o Pilipion roarts cezancis

"

1oded eungule

THPEOCTILN

LA o N 3 ~ ‘ 52 R I
etectusios recientoneots sefizlan ~ne log usu~

e
Proresootan noyor riesge e enfermednd ieflamatg

Ao pdlvica sue lag 06 usuariag (Bl ricsgo es pioyoy no go-

Tarente desmda de 10 dnsereidn, sing todo el diarpo cue du
re ¢} ddscesitive. I sofermsed=d doflumpatoria pélvica puede
torer veri o forr oz, lacluyendo gooncoren, nboecnes tuboovie
ricog,erdonelritic, = lpiogitis y neticowicosis, ruchis de

lan cuzles tienco potercivlmeote 1la posibilidnd de producir

vgterilid-d secundaria; psro co muchog CaS0S 68 benlpgda a-

sintomitica y curs =in tratamicnto .

Tatun cuzirid suz ¢i Filwrente del DIV podria actuar ~
como mecho persitierdo el ageeugo dn bacteriag ratogenas -
drede 1o vogsioon ol interzor del dtero, Tor 1o nue en usui-
rias de DIU es coeveniente dmvestigor con cultivos bacterdo
logicon reonorraa oointomitic,

Bp ruieres jeveoesz ~ue ficnen multiples compoiierds ¥ -
frecuentss roliciones cevustles debsrd advertirscles de gue
el DIU mwrrpta log »icneoas de ceferpeded infloratorin Délvg

”
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o ENBARAZO-

Cuapdo se produce un embarazo debido a que fracasa -
ol DIU,éste tiene mns riespos de terminar en aborto expon
taneo geveralmente del primor trimestre.

La extriccida del DIU disrinuye los riesgos del abor
to expostaneo. Tombida existe la evidevcia de que el DIU
aureata los riesges de parto premeburo y de parte o feto
ruexrto.

no rujeres usuarice de DIV las posibilidades de aue
sea actdpico mom mayores nue para una rujer vo usuaria -
ésto ruede coroyor lo iefeccidn o ioflopncida de 1:is trom
pas relwcioezdos 21 uso del DIU que interfieres con el mo
vimieoto del ovule fecumdgdo, hacieado whs probuble 17 ni
dacidn ectdpica, o con antecedeotes de eofermedad ioflama
toerin pélvicu. Se renortn que el riespo de uv emboruzo ex

trauterivco ve de L a 5 cagog por 100 exburazos .

FEATERIAL Y FETCDO

'

El estudic se llevd o <iko en ¢l Hospital denerel de
4ona No,1 coo IV, T, de la Ciudzd de Ouxaca del I1.1.53.5. du
rante el periodo del 01-JII-83 al 31-XI11-83 .

Se cfrecid nylicacide de DIU a todss lag pacientes -
cue acudiercn ¢l Servicic de Finecologfn y Obstetricia a-
plicandose uviczrente o aguellas que uceptaron coatrolar
ou fertilidad temporalreate,

Se usarca DIU de log tipos Asa de Lipres B y Teu 220
para su aplic.cide narticiparon, taonto wédicos de basen-

del Servicio de Ginecclogfa y Obstetricia como lédicos de.

carios gue rotairoa esn cse Servicio, todes ellos cown dife-
rente grado Jde adiestruziento eo lu téeoica de insercida,
La aplicucide se hizne en Tost placeota, eon el ruerpe
rio iomediatoe v en el rost aborto.
Lag Téevjeve fueron :kabunl y coe Piaza de Arillos.
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1.~ Lippieza wvulvor y de la-cavidad uterina.

2.~ CGolocacidn 4o 1n valva

A~ Tisunlizacido del Gérviv o : -

do= Topn del 1ibic purnriorvdel<cueilarutgrlnofcbn'pinza
e anillos,  'ﬂ>,"fa!\’ﬁS ‘ |

S Tern el BIU con log dedos indide5y ﬁc&5Q,>

£ veetificoe on Aol utero uyudadb'pon 1a rhans izauierdn

[o- Celoereida 4ol DIU hoais el fordo de la cavided uteri-

Com GFtriceice Te )oovdva dends ror ternincon 1o jaserci-
oo
(
A

Lol tdesien s Tiornode Anillos oe sivuen logorig-
Lhno gt con g i Drreacin de gue el disronitive en lugar !
1{
troeplteuyne any Jou ng peocologn.con Finzz de 2oilles ;
{
- 4 Tyt ;
Lo e arlicscido del DIV roo j
£
134 Lo~y - - A LI P LR TN R e L] 2! e t
Coooonee JEOREIRAIAS yei TANIC CRCLOH- ]

SADCY, i BOTEL SIoUA0RUH UPERINA (come ombiavozme rultiple

o nolihidrrios ) ni DESGARROS CERVICALES. oi natologin w |

viericn

THEUUTPADCS,

de =nlicnroe uww Lotnl de 362 dispositivos.

Iq edrd de Y-g oncienies fud de 16 2 35 nfios con un
nropedio de ed”d de 71,7 .Obmserveodose la ncertncidén entre
1as rujeres nds joveoen duyus edados osciluron eotre los
16 7 29 203 ue tué ue totsl de 272 casos gue haceo un -

= PR
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Soge AN VO AINeIOS

~DADDE " Las PACTERIES - oo -
A0S CASOS 4

l.enores de :
0. aflos. - 140 crs0s 38,68 3
71~ 25 132 ' 36,46
26 - 30 52 . 22,65

3 -3 g c2.21
S
36 o rfo o 0.0
POULL ., o,
' 60 160 5

Lo Paridog de 10z - civoten fud de 1 2 4 eocontrin-

Lo antre oo wpisiporss ¥ sectedlporas

Fi21DAD

NV ERO 4

SEITA ;
I 174 47,33
17 124 34.2]
111~ 1V 62 17.02

V- V1 5 1,40

P

TOTAL 362 100 %

E1 Num de DIUs Teu 220 fué de 117 aolicadoes eo dife-
reates tiemnos de jinsercida, Post placenta, puerperio ie-
redinto, y Fest aborto. ( 32,324 )

21 rumero de DIUs As
trrbien oo diferentes llempos . ( 67.¢0 5 ) .

- 10 -

-2 de Iippes fué de 250 inmsertados
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TIPOS DE DIUs y TIENPO DE INSERCION

Asa de Lippes Bou %
Poat placentn 34 48 30.32
Puerperio 218 o 64 67.68
Tost fborto ——— ____E_ 2:90
TCTAL 250 11T 100%

Ia téemicn dn ingercidn ras utilizada fué 1z de PING
ZAS ( 96,09 %) trato post plncenta come puerperio

For 1o técnica Fooual uonicarente se insertd a 12 pa-
cieotes anue estolor bajo wesztesin meosral correspondicn-
do © un 3,20 .5 !

Lo téeaict con aplicaderes fud para Fost aborto sien
up aumero muy recue’o de cusos wor 1o que 0o es valorable

TECWICA DE INSERCION

1MATTUAL FINZAS AFLICADORES :+*
Post plocenta .12 110 0
Puerperio 0 240
Fost ahorto 0 0 5
TOTAL 12 350 5

F1l Ndmero de Dispositives expulsados fud de 58 (164)
todos ellos fuerea por mala técaeica de jnsercidn,obser -
vaedose que el aumero mayor corraspondié al DIU Asa de Li-
pres, y las expulsiones sc prescotaron eon las primerns 4

genns.
FRECUENCIA DE EXPULSIONES POR SEVANAS
TIr0os DE
DIU la 23 3a Z4a 531 6a  To  Ba
Teu 116 2 1 '
Aaa de Tipes 15 i 3 2 1

TCTAL, 26 13 5 3 1

B i A R e S S W VY
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Las complicociones mas frecuentes cocontradas y que
propiciaron el retiro del Dispositivo introuterino fue--
ron ep primer lug:r ionfecciones 36 casos { 65.0%° ) de
las cuales 10 fueoron endcmetritis y 26 cervicovagionitis o

En el grupo de usuarinos del Asa de Lipnes, el inofe-
mento gaoguineo fué de casi el doble en el yriper res de
uso cruse mor 1o que hubo necesid ¢ de rebirorlo .

no el pgrupo de uennrics con diaspositive Teu 220 se
precentd sunporodo pestrual es los primeros 3 reses poro
ee rregor cratidad

Ing 3 ermherazos ocurridos a los 5 meses de contrel -
se desconoce 1o causa y dan un porcentaje de falla de O,
B.82 3% L

CAVSAS 1ED1C:3 TOR LAS CUALES SE RETIRO EL DIV

CAUSAS casos - A
INFECCION 3% 65.00 %
SAMGRADC Y DCICR 11 20,00 5
DOLOR 5 10,00 &,
BEARLNO 3 5.00 6
TOTAL 55 2.00.00

71 Hfdrero de errulsiones segio téenicn de zplicacidn
fué dc 48 y es la siguiente.

MANUAL PINZA APLICADORES
Post placenta 5 25 0
Puerperio 0 18 0
Post abortoe e R .0
TOTAL 5 43 ¢
- 12 -
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- CONCLUS;LQNFS,

La colocacidn en ol fondo uterino del digpositivo en
el periodo post placeata ha mostrado usa moyor retencidn
gque cuando se colocz en la parte inferior del utero., Xato
puede mejorarse si se adquierc mayor experiencia en 1z a-

del mismo ., Ho peoeral muegtiros resultados son diferentes

A los reportades por otros autores que tienen norsomal »1
tomente rotivado y eatrenaldo. i}

Ia tasa dr erpulside mes alie correspordid al DIV A-
sa de Lippes ea compuracidn con ¢l dispoaitivo Tcu, .cncon
troado en dste estudio sue el porcentnje de rayor retenes
¢ibn fue =tribuidle v 1o Tow 220,00 habiendoge preseatodo
olopue enbharsuo con éste‘ultiro a difercocin del Asw de
Lippes coo ) cuzl se prescotoroe 3 enbur:zos ,

¥1 porcentnje de exrulsiones fuc bajo (165 9 » pesar
de lug deficicveins,fel perscad desde el cunto de visha
rotivicicon y catrenmiento, Ya auwe 1la capncitucide v ex-
perienciz del »oroenzl eo lu dasercidn de disposit?vos -
es privordicl pora logrer un: bajs test de expulsido

Bl porcenttje de incercicres tarbier tubo fluctunci-
ones congidernbles, sin embarge la mayor parte de luas mu-
jeres aceploron uno vueve anlicacido o

Los Digrositivos requeiios y liberudores de cobre co-
10 T ypresent-n renores afectes colalercles gio diseiouir
su eficacia anticooceptiva,

Ln perdida caoguinea es menor ea las mujeres que utl
lizaa Teu que lis que ubtilizan Lsa de Lippen, sio embrgo
ge observd wa ivcrenento covsiderable ev el flujo restyual

En relncion o log datos obtenidos, pedriamos cooclus
ir que lsg wujeres portadorss de dispositiveos iaertes co-
mo es el Asa de Lippea, debem ser vigiledas neriodicamen-
te . No se hao revortade coerias ioducidrg ror el disno--
sitive, pero ¢o tguellas rujeres previrwente anovicrs, si
pueder Aisr iouir lss cantidades de heroslobhing sobre todo

cucndo 1o pociente utiliza Asa de Linves,
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