
·c-·····.oc-.--·---.-=-:·'.-¡-

~ ·.- ~-J,-~;~ . 

NACIÓNAL AllTONOMA· bE·M~x±.C:o~ 
-; .... « :·7:~:·<: ,~-·'·. ~;~''/(-'-:·''-'!--. '~·::':::::_-~, ~:::<~:·:_:¡.''" ·• ' ·.~-> .:.:.::..~··_:-- .,;--(!''" 

DIVI SI~: ;~ ~~-sfi:o'±~s'.~Qr~~~~¿~r;g;;'it~,N~~S~ÍGACiciN '2 {,' . 
•· · .. ··· J 

-·J >.-: "'; -'~·!-;.;. - - . - . ;..'·'.. ''· 

r ·.: ··-·-··--~rl FAC:~L~~~ ~E·::D:~I:~·:c: 
.. \ ~ -~- , 

-.· ~ ~ , j 

. /ID_,'~--;::··;~.:~~H';;o;;_:s·n'':='-,_~: .. ~.--~-~ .•. 1·1r
1

R.·E ... :G:IO.·N· .. AIL; ...•. ·.·.s ••. · .s.s:Tc.'.E. iL _ _ ' ~».!:±'"" LIC ~ ~ob2Fh LOPEZ MATEOS 
-·\'··' ;";'->; 

.- ~-- ., . '~ _.,. .'. 

APLI~ACIOND~t :ois~~sjJ~~6 INTRAUTERINO 

· 'ENiEL ~6s'.rPART6,Ifd~~RI~.!ó =I-•. :.-., ,;~:-~~:~::~iL--~ ~--~-- --~~~ ~:! ':,:.-~."; - .... -~--::. ~-"'" 
_._.-,, __ ·, .. :_0o--~~_:o---~;-.~~;-7~--:_~~~~~,;~ ü~:. :r-:~~,:; __ 

TRABAJO DE INVEsT~¿~ci~N·R~-i\~ÚAtíó' P¿~ 
CES;~ -ItE~AN~RO~~GA~!~¿¡;J{?IJJ\~~; ·' '. 
·,:-'_~;-.. ,-'.:..:.·::; ~< .~ __ :};:".' )';,'~~~·- ·;,=;:~-:~:.::...:} ~}f '.,< . .'.)'.'."{.~ .. ;·: ,-

PARA OBTENER. EL:DI~~~~A 'iQtÁ ~~jkc:~:LIDAD EN 
J ~ -~.;· ;;-_ >r·,~?<"• • <·~ ' 

GINECOLOGIAi'.y OBSTETRICIA 

DR. LOPEZ FRANCO. 
oor- nador de Capacitación 

rrollo e investigación. 

1 s· S: s. T E 
11 ' fl. P 1 T A J. n . G 1 :,· .\ L 

· UC, ADOl.FO LO•FZ ~~ATEO': 

-k OCT. 27 1992 ·#{ 

C001'DIH1'CION DE Í 
\ C1'PACITACION ILS~RROl.1.0 i 

E IN•/EST!G· - C .. ...\ 



UNAM – Dirección General de Bibliotecas Tesis 

Digitales Restricciones de uso  

  

DERECHOS RESERVADOS © PROHIBIDA 

SU REPRODUCCIÓN TOTAL O PARCIAL  

Todo el material contenido en esta tesis está 

protegido por la Ley Federal del Derecho de 

Autor (LFDA) de los Estados Unidos 

Mexicanos (México).  

El uso de imágenes, fragmentos de videos, y 

demás material que sea objeto de protección 

de los derechos de autor, será exclusivamente 

para fines educativos e informativos y deberá 

citar la fuente donde la obtuvo mencionando el 

autor o autores. Cualquier uso distinto como el 

lucro, reproducción, edición o modificación, 

será perseguido y sancionado por el respectivo 

titular de los Derechos de Autor.  

 



1.-: RESUMEN. 

2.- INTRODUCCION. 3 

3. - MATERIAL ~ ME;ODOS .. 7 

4 • - RESULTADOS. __ 9 

5.- DISCUSioN. 12 

6. - GRAF.ICAS. 13 

7.- BIBLIOGRAFIAS. 22 



En el· l18si;iit.q rL~i~bni~ Lici ÁdoÚ<,?, .LPP~.z. Mªte()s se/reéllizó uri 
~,__~; . '» _;:;/ -·· ;_:_<-) ! •. , , ., ·'.C·.<~<'' 

::,~~;J~{?~iI~iJtt~~t~)J~~~~~l~iilli~¡~~r~:J~~~:::::._ 
clusionpafa'lar~ali~~ciondel,,~st~d1~ •. \La;~dad.med1a de las pa -

~i~~~!~~Ilf ljf Jl~lliJf i~iti~:;;~:~~::~~~;~~~~~;~~ 
ra a presedta;,c~~Jüc~&rdX~~'t:p~Q>~f'u'~~: u~i DIU i en 1 5 ( 42. 8%) ex­

istían· anfoC::eden~'e~··a~ 'i.ril~~¿1~iÍJe'.'ví~~ ul:inarias. 
~ -·;7>,-=-·7'--·.i'o: -,--;:~':': .. · 

Dos de· las 3S pacient~si'.:fiá ftivisió~ de los 2 meses presenta -

r.on ce.rvicovaginitis dorrO~~r~da por. cultivos,en las cuales se ai.2_ 

ló Trichornona vaginalis,el que' cede con tratamiento específico; solo 

en 16 (47.2%) se encontró el DIU colocado adecuadamente a la revi-

sión=de los 2 meses,durante la revisión de los 6 meses se encontró 

la misma cantidad de permanencia del DIU. 

En ninguna de la pacientes se encontró sangrado del tipo disfug 

cional durante la realización del estudio. 

Palabras clave: Dispositivo intrauterino,postparto inmediato. 



1 ··:, 

'L ·'~'; ,, .. •; ;;¿. ABS;TRA<;:T ,.; : 

A·. ~i~~Y i~':í~eJ}i:~~j~~'tf~ni'.l:.'~~~~IJl~ni~~-···~i ;· Ín~tatitef in·e. devi-
-;_:,, ·;-::.'.':"~ <>;:-;_>.- '~ ·).:> >.; .. ~(:~; '.>, ;;¡' -~ .;,: ~;~\"'.:;.',;. --..:-:·~.·-¡~~,,~ ·''·~ :·,: ··-: .. ~. -

~::::;~t!i[~~~~!~i!f,liii:i~t~]~~~!J"lrf t~~~~~~~i:~:~:::t 
::::·::::r::r1; rr11~~1~~~~~~;~rr~~~f~¡~l!~Í~;I~t:t:::::::; 

~'; ;.,u•:.·~·_:::::,;. v-·:,.-- .. ,:,._' ·:¿'!'¡ ... - ~-r'~·· 

digestas> ;23 patié.rits·:;13~}:f~;"r. ~ef-~··có·sf~~~~·ar;~s'.";{l~s;e pregnancy; 

20 .patients !s(ci 4~l,¿~_~q.l~~~r;~~i~~~~at~~,·¡_~;ai;#f?füii'~C,~¡: .óf them 

pres en E;ecl s y·~tefu,i c3'f f.~~~'~t~~~,,~~t~ t~º~V,~·~ .. ~~f~-~i~t?·~~~- ~ff.ém; to · ha ve a 

::::¡;~¡i~i~iit~li~~t~ltt~~~~~i;~¡r~=~~:::t~:, ~::~.:·: 
tea. ceAic'¿i ~a.~il'liú~ c6'!1iifn1~a{bii6u~K~~úu:re test where trich2 :;._<.-·,e,., 

monas w~re'. isólated; and'~hich C::e'a.~ci·;with speciqc treatment. Only 

in 16 patients (47.2%) the IUD was found adequately located at the 

two months reexamination; at the timr of the 6 months revision,it 

was found the same amount of permanency of the IUD. 

In none of the patients was found disfunctional type bleeding du -

ring_the accomplishment of this study. 

Key words: Intrauterine device,after child delivery. 
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-; •'·~:., -·~,:~ ,4.~-- -,;:-. .>:-_~;~::.:: ::--~¡:··"· >-:. ~-~:-· .:_'-~_·,; t:: - ' - -· ' 

En ·1o~:·GitR~~~s;~ñd~~ h~ .. ~~;~·n~~JJfi~~~~rg~ ;.~~~1%,s.i.ón .~~m~gr~fica ·a 

nivi i ·~tin~i~r~~k,:J~~~.~~'~?;.~·~B·~i~il'j~. ;~~·;·1·;··.·.· .. mº.;·.:·A·;ui;n; •. '.'.d~ ... •·.'.:0~.~.ll,;·s·:·~~i~Ht.vi~s · ;~~ :~~s~rro 110~:1m~.t b?i~~;,~Jd§ :co~a ~~.1 ·K~~~i:i6~· Este 
,_' ~ ,. ':/·;·.·-··, 

vos ;~an~·;; 

to 
~---./'''' 

~ 

sús cifras de 

'C:5~6 d~a~~~ el reverendo Thomas Mathus 
:·; __ -:;- _·- ----· ·-·. 

)a ;población humána en 1798. 

Las poblaciones con crÍ3cim.i.ento ríipid<;>~ son las jóvenes y aprox-

imadamente e1 50% d~.1e>~ E~~ltal1t.:"es. a1=1 mundo ~c:tual,corresponde ª 

ést:: ~:::e:a~:~ ¡ 2', 500 mif Io~L: 9e .~jsonas en el rnu~do, hoy ex is -

ten aproximadamente, 3,'~()~~ \'.ilií.l'f~nes ;f~rLsolo en el continente asiá-
.(:·.::f--;\ ·-·',---'~~-'_, 

tico y más de 5, OÓQ íniHcines 911 fodo el mundo. ( 2) 
-~-<e::.··.'.', 

Si .bien .es ~iéfi::d~~u~' el •.crecimiento demográfico desmesurado 

conlleva a un si~~Gmero de problemas tanto geop6liticos,sociales, 

económicos y .culturales,puede constituir persé,un mayor problema 

en relación al aspecto de salud si se toman!.en cuenta que hasta el 

8% de los niños del mundo nacen en países del tercer mundo y 95% 

de las muertes de lactantes ocurren es éstos países,al igual que , 

el 99% de las muertes maternas. (1) 

Es cierto que el problema de la sobrepoblaci6n no es el Gnico 

al que enfrentamos,pero quizá sea más fácil de resolver que muchos 

otros y los cuales no son de menor relevancia. 

Uno de los grandes descubrimientos durante el decenio de 1970 



de regulación 

de la fecundidad de 

elevar la prevalencia anticóncepfiva a ni:veles sigificativos. 

Sin duda el método antic,oncepti vo más efectivo es el constituí-

do por el tipo de los hormonales orales. Sin ernbargo,en cuanto a 

la p~otección de la mujer en el postperto,tiene ciertos inconve 

nientes,ya que disminuye o inhibe la lactancia,tienen que ser adm~ 

nistrados en el quinto día posterior a la menstruación,la cual o -

casionalmente no se presenta y es bien sabido que nuestra pobla -

ción de pacientes institucionales de clase media baja a baja,el 
coito lo inician en etapas tempranas del postparto.(4) 

Los DIU's además de proporcionar anticoncepción muy eficaz han 
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han demo~tr~a6 ser.~ri.ffi~tocl~ \~~~~I"~(qu_e ·no~::int.erfiere .• éon .la 

· 1 a:étanc i ~; p~r~i?ir~·B~¿". :¡:. ~tpa:fé{ffil~~t.b;·ª~·~¡~t{.·~ri·t{~ ~~X!ª c:I~ien tos, 
·- •• '. -,1 ... ·-.· ' ~ ·;. ~'- ·,~,,,-~~:...-_, -:~-?'--¡-- :.,..~:-;¡''":~~-: ,""'.i'- - --,--- -. ·~.- '·\~.--:,....-- _--¡::--- .:·· ·"- '·· 

:::::f~I1i1tt~;)¡~(~~)l~!~~t~~~~~~~liji~~~~Y:::::::o m:: 

:::~~l~~f ~;lf~f f ~~~~i~l~lif~f tr~f ;lt1t::~::::::::::::~ 
de <que. .:

1

e'm~~:~a:z~~r 1 

• de una h~ 

del oru 'razonable la in -

menstrual,si se s~ 

personal y falta 

' - '·;¡:_; ;·~~;¿:-~· ;:'-;;;-;':!>::: ¡.:;_'; .~ .. '~ • 
de al incumplimiento 

de u~ p~~gi~~~i·'.a~_·¡;,l~rfÚi'i:~c'fon :familiar que incluya al .DIU como 

principaliiiétocfo' anticoncgptivo. ( 4-7-8) 

Por l~~ razones antes expuestas,es evidente que se necesita un 

método que de protección a la mujer inmediatamente posterior al 

parto,de manera que al egresar del hospital disponga de un método 

ya implantado,objetivo éste que puede ser alcanzado con la utili­

zación del DIU. Con esta premisa en mente se ha ensayado desde h~ 

ce más de 10 años la aplicación del DIU en el momento inmediato a 

la salida de la placenta y revisión de cavidad uterina (4). 

La inserción del DIU mientras la paciente se encuentra en el 

hospital,y mejor aún aplicado inmediatamente después del alumbra-

miento,es deseable por numerosas razonez: su inserción es practi-

5 



camente Úbre. dé ~olor' pu_es üi~ ~ac·r:nl:'e~ 'rioip&~a~n ·dete'C:tar lá 

inser~ióri ·a~i cri1sJ¿'.-~:~~~'.íTo::--a~~1ª~:~8~-$id~~ -:~~~~·na:~·cjranae-~ 110-.h·ay,-111~ 
·- - •. "' .:·-"';:~~,~ --- ",. -- ----'-·-~. -.--~~-:::---.,-. '..: .. -, ·- : ,,:>: :- \. ~ ·. 

::~~:~~~~i!:~~;:;~~~t~;ff ~~i~f~~~f~I~~~~~*liJ¡f~!~~~? 
mente un gran-, numero -d_e pac::ien_tes'; no •_acu~e',;porterioJ:'merite·. con_'.' Ei_f. 
obj eto-~e:<~usca;· algún métod6-~ri~t:;l~~;~~-~-~~;~d.i~~ ·.:: ,;.f;::•.,t1'}~{-;'-,,--

-~ª a~lic~~Ió# ·• d~--~-.--._. or§:po~tR~~-t~~:n-~;r,?~_~,~-[á~~~~~~~~~~~~is~~-t~k_._1:ºs _ 

sigu:ientes. in~onV~n .. _ .. ieri.fe~-~\; --), ~-" '7."i-' ~,,., -·- ' - · - --- -'ii}i;¡;~\(::. e•.·- -.­
,.. ",, ·.·. i.:)L-_;·;:~~ E-E~:: ~~{" :~~1( '-~:/(.;lk1{. ~-'.~;:;:~\~ir::':~~-:1v~~-;'_./$:;}'.;' ,;~_~:~);:· :.:~::: :· ·. 

- • E{'cé~\T~*/~~'i~~-~.9'.•c;~~~-~-}fG~'~--·_·_:_,_,·_-,·•-·.•-•·-•.l_-.·.·.·: ___ s_u_._~::_,_--~.:.g.-_-_._._ª:;_ .. -.-.,.,F_,_•-·-~····:·.-.·.:.· __ -._ª_._._-_._., .• _'~i~i~ :<Y ls1on,espontanea 
· :- · · ·· ·". ,;· ··. · ..,_.:,- ···: · :·. • .. - -. --,_;:·.·;:;~'0---- ~~1t~~'-.:-,(J_:_··~J;·~~~~\\-~~r~; .. ,};:= 

a~~ ):l±t:f~;~~~->~)~;-~- -~·~\~(·:~;;1;~·~'.,· !-~~;i:?+H:~ ._:.~~~~~-ª·~¿~~~- .,, .. · · ·:;;,-,-. ·-· 
- <~!c;;f·;~·- - ,'l~~~ ~~k: -.,, ,:~~:~>-.·f;5. ··'. . '"-:C-J:( ,;·t·<·~::'.-(o-~:r- ·.-;;,: _, __ '-,~ ~ · .. 

::·::t:1~~~:~}~!~f i~f ~1t~'1~[~~!t~~~:~~~~It~~:·.:n quo 
- -. ---~1~':~? ;:¿'..:.~r.:L ~;·-. -· =--' ~>~~--7'.~"-';. ::--"'_;._:::-::-t"~::~;:_.:;,'.'_~-:;;;.::->~;;?:;_~--~,:-;=?~~ . 

~si ·:;;9:'.-a'ejá 1ln. oru .con '.los Ji{íd;,-\~#;~-~~'.,16~~Yq\le_ pueden salir a 

trav¡~ ~¡ la v~~ina ·; \1~1vá,pdr:i6 ~u~''~pÜ~aE!~°'s~r molesto para la 
·~e- ; ',. , ) :-' 

paciente, pudiendo dar lugar' a ~uto~éti'fo. 
' -. ' -· .. ·. ··:·; -.-_· 

- El DIU puede quedar enrollado en cavidad uterina y no hacerse 

aparente a través del cérvix durante una especuloscopía,dando lu -

gar a dudas sobre su permanencia en útero (eso origina el uso de 

radiología) y por otro lado a dificultades en su extracción. 

C9n el propósito de determinar la utilidad~del ·oru aplicado en 

el postparto inmediato,se efectuó un estudio prospectivo,explora -

tivo,en el servicio de Ginecología y Obstetricia del Hospital Re­

gional Lic. Adolfo LÓpez Matees del mes de Junio de 1990 al mes de 

Julio de 1992. 
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- ~·c.· 

;., - _- - -o;-~-= ~;~::-:::\>-' ·-:"- ·.-.' -n·-_-. 0--:'. 

'i ~ ~~: J:r~~·M1,I;~Rti~:i'~ETODOS 
. ''.·;/,;,'., ·::_ :r·:" :::~~( ";:{:y:_ ~-:.-~-~.~~.;:,·•.·._:;,;-;:--(~ ·, 

' .. ·.·-,. ,. , .. -.-; . ·-"~ '.::-·"-' "- .- ; ... ,';' ... _>,; :.:.:~;: .-. ~ 

·· :::~:~t~:ii~i~lt~~f ~!{gVltf~t1l~~~~~::::::::::::t:r::·: 
Cu ,apÚcada 'n::i~r~u~~~eri¿'~inm~'aiato,comó, método de planificación 

ca 
,,,".',• 

Hospital Re -

éste 'se colo­

tipo de 

ae aquél, 

~ . _---,.,--- ·.,~>te': - -.f--',:,_::·,-;_-¡/';··;'."-'J ~:,'> -,_~-~ -··:~--;;.-"·,-·, './< _·/ ;:·-~- ·e;·,· ~---"· , "/. 

:: c:~:~f~l~~~~ll~~~~J~~ii~!!:~[?~!:if~!~;;! ~:~!:;:::::::: 
y qui~ne~ d~sd~:rg¿ ~'rogl:a~ar ,s,us, ,embárazÓs subsiguientes llevando 

control· de la 'fe;Úiiaá.a por medio del r;nu, incl.ando éste inmedia -

tamente posterior al alumbramiento; 

Se ex6uyeron del estudio todas aquellas pacientes que tenían ªIl 

tecedentes de enfermedad inflamatoria pélvica (EPI),así como todas 

aquellas las que no desearon programar sus embarazos próximos por 

medio del DIU,aquellas que desearon utilizar cualquier otro método 

anti~onceptivo o hubieran utilizado anteriormente DIU con,complice_ 

cienes propias del mismo,tales como sangrado intermenstrual anor -

mal. 

Se eliminaron pacientes que no se presentaron al servicio,para 

la evaluación-control subsecuente,así como las pacientes que hayan 

solicitado la extracción del DIU por cualquier otra causa indepen-

diente de las complicaciones de su uso,o bien,aquellas que hayan 

decidido seguir su control por otro método diferente al DIU,duran~ 

7 



te el ti emp~. q~e. ~-e l:"e~ü~:~~;~~.g~~~~:rt~i es.tudio. 

El•· dispo~iti vo Ínt:~aÜtefitib\,uJ~fíi'~a"d·d durante el presente es tu-
,·_ "''"' ., '·'.' • -,~, •• - <·>¡' ' 

dio.fué : T cu 380 A (Par~~k'r~j'gyrio~{¡>l!i:lf:~a: .. rnc.,somerville,NjJ,el 
- • '··~ .;-:-. ·,,,'·.:~ ·- "'· ' ~-· • .,. - -.· <.• ,; 

mismo. que f~~ c;¿º~~g~;~ e~::_:~~~~~~r~!f~1.:i:~Kt¡1 tonqo de la cavidad j! 

terina poi !Ós medicOs resiClentesc:·e ;fo ternos ;,f~~~rÍ.tos ~l se~vicio 

:s:i· 0'.n°~d:et'1c:··c~a¡v:.º1' .• _ •...•.•• di .• }ad~ºuft;~;etr1~rna'~.¡~i!f ~j~l~~~!~~¡~f J~~[{>:::'::.:ó: - -.-.,,,_e-.--- -- ·- ;·,y :.-:,.>-- º;~'.-~~· :--~-~-:>;- ~;~~~L 

egc::o"f~i~~~~il!~l~lii~t~:lf~~~d~{~;:l,::.:::::. d:l 
los Y,' 6 'meses'; para valor permanencia,:cornplicaciones y efec-

-. -·-::_:·._ <' --·----;_;:._;,> -~~~~~~~ ___,.-- · ,,-··ss~:;-i_: ..é_~:-;:~~:-,~-':'-~t-~::_~_ .;~,~,-~.~- · · --

tiviaaa .• ~.aii·;.é~tér? · "·~ • ... ·:<:,:··· ··\:.· ·i)•'; .. 
- - -- . -· . -_ ,-,~!-'.. . '' .-. 

Las valoracione~ subseihl.leíif.¿'~''. Íncfµyeron estudio clínico,revi -
-·:.:__· 

sión ginecológica con ~sp~'cu'lo ,~~ ~;~ves, a~í como uroculti vos por 

medio de la técnica de Mayer,y cultivos de exudado vaginal, cuando 

éste se consideró necesario,clependiendo de los resultados de la e-

valuación primaria. 

Todas la evaluaciones fueron realizadas por los médicos encar -

gados de la realización del estudio. 
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mas como aquellas que 

Veintitrés pacientes 

8 de ellas (22.8%) habían 

eran multíparas. (Fig. 4) 

primíparas;en 

previo y 4 (11.4%) 

Hubo 20 pacientes (57.1%) que nunca habían presentado un aborto, 

9 (2?.7%) tenían antecedentes de un aborto previo,5 habían aborta­

do en 2 ocasiones (14.2%) y solo una (2.8%) de las 35 tenía ante -

dentes de 3 abortos. (Fig. 5) 

Ninguna paciente presentó enfermedades sistémicas que las pre -

dispusieran a presentar complicaciones o mal funcionamiento del 

DIU. 

En 15 de las pacientes (42.8%) existía el antecedente de infec­

ción de vías urinarias,sin embargo,durante los 6 meses previos a 

9 



.. - . . - - ' . .. ··- . 1 o 
s~ inclus~ón•ééri:_er ~studfo~~f~?na'dpréséritó_ ~i9fe~c:f§~;9iAe yJas ,u-

rin¿jri~{in, :~--seryf'c:~t~~f ~l~~i-~¿c~t~~é~~~-~',~~-t6J6~'~:;~~:ai6: _dé, urocul-
- .. /':' ":/; .. ·· ~,:.·". ,{.· ·: ·¡,::· ~.·f··· 

ti vos };_c~f~i'fo~ ;~~;i~~·6,~~f f§.·~- ~agi1"1ai>1(fig~ .. '6l, ·~: .. ·:-_ ~-.. , 
'""'"' 

En. de 

los 2 

~-'.· -.~t--J,' ;1." ·--

::g :~::;~1';'~:~;~~~~~.i~as'e 
,{<"" ~ ,·'.:",,' ~" 

ras -duránte' ,7,•:éa<rn<:aiá·s-.'!'Niiiguriac-:,de,, estás•rnacientes estaba i ncl ui-
-· . :~; -._: -: .. :;~:;~--:~.:_~·: .. :~'.~.:~·>:~~~f\,-;~;+~-~.t;i!y ::~;~i1.::f~}:t~f~i~~;f¡:;k:;/~}~~;,, -~~?~~;\,:'./::¡~-~~(~~;,Yfr~-'.:·.?,~f-·_:~.:~-~~~_;;· . 

da dentro".:del:t·grupo>con·;·:antecederites'{de0':infeccion ,de_ vías urina 
.. _ ~->::· ;.º:::···.,- ;,:.c··\':i~~<--~·-:,}\:··5¡;:;~~\;:_~:~~~- ·-0~2\- :':p:< ... S.~ ''.. ;-·:·:: ::-:'::·.~_:··;;.,~~:~-·.:_:;)/: ·:dt,: ,- - > .. 

rf::;,l~~i~~!{i¿~~~~l}Í~'ii!ti~~~f ii~i~Jtt1~.6¡one• du -

rante_ eE: pa'r~é:~iti.\,,:~~._i;~~Ja~~ J:iµ9cí;9~sgárro \vagJna1. de 2 o grado, el 

::::~::~:ittt1~1!Jt:~t~!~~!!1~~~~t~{:~~~:::~ ::::;:'::.::: 
solo\,en:::J 6\dé{Ía:s::;3~'. pacientes ~~ encontró permanencia del nru 

duran~e<-i~S;~~~¡;~6i{;.: [g·~~-·2· ~es:~ ~~~¡eriores a su colocación. 

( F].
; g •·. -_ •. · __ 

7
-·)¡_<- :;::•:· ··•ce ·" <;~1 y ~? •· ··· · 

-- ·t·,.~: 

Durante la'•~a16ra:~ión ~ lbs 6 meses posteriores a la colocación 

del nl:u,1~5-mi;ma:s pa~ieriteis fo ~re sentaban adecuadamente colocado. 

(Fig .• 8). 

Las pacientes en las que se presentaron complicaciones durante 

el parto se incluyeron dentro del primer grupo (Gpo. con permanen-

cia del DIU durante las revisiones a los 2 y 6 meses posteriores a 

la colocación l . 

No encontramos infecciones ni de vías urinarias ni cervicovagi-

nales en ninguna de las 35 pacientes durante la valoración de los 
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,:,.._.··· ... . ---
DISCUSIÓN . ..•. •••··· 

· ·~-- , .::/.-~~."~~ :-·:~~~<~~,·-s:;:c~. :~-:~t- ._.::;{:~_- ":~~:~- ·i;~~- ,-\{~:<· ··" · 
~_:·.:·. '.- -- . ;- : . .:;·t: ';":-, ;:«~if: ·f<:- _:- ·_-;_-:::· .. --·- · .. , . -· - -:~:-~:L' '"i'· - : ·---~:~: ~~- :·,~ - -:::'--~ 

--~~ é_"-~----'· - :~,2.~ ~·~~·'_:_ '.:o;'>i-~:~·:.··2~;~ :~-:~~~' ·_;_~§'.f :,.·-:;','~-~- -:~--~F --.-; ''\• >··< 
como se . podrá· bbserva:r en ~l pfes~rit'e ~s~~dfo'.',~otír•7c la aplica ·.;; 

cióri deiior&'::~h·~\ú~ .. p~st~·~~t~ ¡~m~~iato}~nm~ai:;~:~ente; posterior al 
/· ... .,," ~-\- - . ",:., . ·;;..':·•;· ....... __ . . ,•••" -. ":- ·' -;·,,}.:: :~·_;~~~-;.:_ '-· 

~:¡:;l~~}~~~~~~~t;~~t~~f f ~l~~tf f~i~~'if ::~e::,::·:,_ 
::::~r}t ~i1~j~~f ~t¡~;~~~l~f~~·~~f M,lKG~f f ~!iJ!r:::::i:. ::: :::~ 
dMeuyc.~···:.dp,.0ens·".inbol.~e'•'m~. -e~niit: •• e~.:~.·.ªt····ef.:nfe9'.'.a~.~•.· .•. ~:.:mo'ru''.•c.~.'.'h,'o:~.;.mq··ºu·.~· ... e;~~·~g~b 'J~ ~fa~ifi~ación familiar. 

. . ' .. ·. . . •.. ' . . . \Ti:'r. el;'~e~io ;; socioEiconómico del 

cuar,¡Jf~~}~;gp Í'~~{~;2§~'Í~l(~~j_~¡~l>·;b~~i,~h f~s~~úe'~·~~c'~~I~ri~ e~.· es ·.éste 

hos;~t~i,J.~~-/2~~'.í.~~'.~f~§~;¿·~~6I~~E~~·~~~1~Y.~~·¿¡'i§i;~¿:~i8~c:6nc5nir'c6. bajo, 
-=--~;¡ -~. ~ '"oc,--o- '·'·' ·' 

donde .. p~r á~i•c~f~c·t~riktica:~~·~t~·Je··~Z:'e;16~in.ari~o.•e1 sentir "machi.2 

ta" de los espii_s;~,;~·~~~e';{l()~d'~vJk~·~i~~~j.'a~··~1·mamento y el método 

anticonceptiva a' ilüii'~~¿;;~i~·;·c;i~s~t'ar conjuntamente con ella i lo 

que tomando en cJi•n¡:~ gi( J~.i.B~C:J\~ di/J.as relaciones sexuales en 

promedio,que es de 3s~;ú a:r~~,,¡~:.pE~i:~i.iores a1 parto,1as orilla ª un 

riesgo muy considerabl~"de''.t~·.11~~~o·embarazo a corto plazo y a un 

mal planeamiento familiar. 

Comparando los resultados obtenidos en el presente estudio con 

los resultados reportados en la literatura en el rnundo,concluimos 

que 9omo método de planificación familiar,el aplicar el DIU en el 

postparto inmediato no da excelentes resultados,ya que existen ta­

sas muy altas de expulsión espontánea del DIU. 
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