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R E S U M E N 

La necesidad de. un·· control. de la natalidad en nuestro ...... ;,,. ,. ' ,.: ' . 

medio, solicita·: en· forma·.· prevalen te una educaciéin adecuada 
' --. - ••• ·"· -····: ·-. -'> •• 

~>-: ·:_·,. ,.:~\:- .. 
Cónc;l~y~?ao\qúe la via de aborda 'je pa 1'.'a estos me todos 

es sencilla';· facil y rapida de realizar, pudi.rndo dismi····-
- .... ·._, ,-·;:':· 

nuir ~a ·,tasa. de natalidad hoy en· dia. 

Palabras Clave: Dispositivo, Salpingoclasia, puerperio. 
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ABSTRACT 

The need of control of the natality in our population, 

need in form to prevail an education suitable in all patients 

wich income to a control of fertili.ty ·on ~'ime revert and 

non- revert time, so wili can ·.··feei;·.á:ri~iei·y,, muscle stress, 

depression and antisoc~~;f.:b,~&f~f,1J.~i.;~;J~;-j+' ' ~ 
In our study perf?r¡J¡an·b~;.:-~ ·.revie¡;/ of ?o patients wich 

: ~·~:.::. ,,_~-:'·-- !'"':':'.· < ·.,: ' ".'.-/ 

needs contraceptive tllén'!''a obstetri'.; p:fo~edtire with 50% 

'Tubarina oclussion, an; ~~e o~h~r 50% wi~h D.IU; presenting 

good tolerance in 91.42% for all patients with DIU, who 

experimented al teration on bleeding, pr'emenstrual stress, 

~nd datum of pelvic inflamation in5% of all patient in this 

study. 

CONCLUDE: that the way to board this methods is easy, single 

and fast to make it, and could diminish the rate of natality 

in this time. 

( Key words: device, puerperium and sterilization ) 
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I N T R o o u e e I o N 

En la actualidad existe en nuestro pais un plan guberna-
mental, con gran auge ya que es una ncesidad imperante, so-

.• . 
bre el control de la natalidad; .":ornando en cuenta el tipo 
de paciente de nuestro. medi.6° se: 'éi:l!lsid~ra necesario tener 

·.·.¡. ,. ,-,_- .-. ~_·,-

un metodo sencillo, de 'faf;ii apÚcacion, con alta seguridad 
y de tipo irrevers:Í.~;~:;-;:1W::Jfa;'.,·;~i~~á manera otro metodo de -

f 'º':.::::.~·;:;~~f Iitl[l!f ;~t:f ;::.:o:·.:;;,::::~s::~·: 
cuales cursat>a.n;;cc)n]pu~rperio. inmediatcJq m~~iato 1 solicita 
ron previa• d~~J~';~~~,t~t~~~~z·~Ü~n} l~;:i~ail~~~:l~n:;'d~'..ú ocl~ 

,.~¿,.::·:, ~ .; -· 

de·.:._ 
Filshie·, que al 

'a.e· lo -
mas la -

atra-
para la 

visualizacion ad~cúada de :'ª~fa·¡.,;l~J~iA;i~~f;~~;;~~~Úza en los 6 
-._ :" ¡ ·~.' •. :'--:,{\"'..' ·-.~·: ., 

dias posterio~eS·.'.·al PéirtO ~,':~ .. -~(::;].. ;::~;;:J'.:_;:,))'.:",(~·-~·~'.', 
~ .,.,,_,~., .. "»~:·-- .. '• "'""".:!~., ... 

que :::::r::t::~::~:::l~:á:::m!i~;'jj¡~~~~j~:~lt:s::::::::_ 
::::s:::::::i::~u::: :::::::::·;~t¡g1')~~~Iuf:J~6:r::::~tologia 
de Salud Mental. ( 4 
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La Organizacion ·de la Salud. Mundial ( WHO ) , ha realizado 

e:tudios ~r+);,~.~j~~i~.'.H•t.;~rf'~~~~~f ~.:\~e.~ebder el impacto psico-
log ico >que ,;s'e,t, pre1>ent_a;;•en ; pa~i'el}1:;~i;;- ,con esteril i zacion qu irur 

, .·· . :· '.· ~-~ ~~>:~~· ·~~:-:·~~:~;~f~:~~-:-;;;j:·~~J~;:~-~y;,p~~~J[S>J~~~~(i~~~~.~~,~;(-·~'.~tf:~- -- , 
ca, · i'deritificarido;:;·uri'icamerit"- ,. · ·;:'di'screto aumento en el dis--

. ·:J.--,:· .. ;~:~~:::~·;·~.:::!~;~~·~8~~? ,:~:-~.{~ :, . 
tress inéns:trjia':tFhr . :~~;E -

~xl~~!;~;~~:%i;~:::i~~i0~f~-~~~~~}~~~~;~,;,? ~~nama, referente al tie!!! 

pe oportuno ,para.·· .... · ..•.. eaHzaéioni'de, la esterilizacion quirur-

ca utiliz1~~~.,;;t~~W"i0'~''~t:~:"i~:l
1

f~~{e, en el que se reporta que 

es p;eferf~g·t~,~~~; •'{W:?/?,~~~~~~(~~~ ~esta dentro de las primeras 

48 hrs. posterio .:.ah1. arto,xy .. ~en una sola hospitalizacion 

::::;~:~l~~;~f~j~ ~i~It?¡!i;~::::::::::=::~:::~:-
lapso de. tiempó'·,coment'an o· que :,7 el ·fondo uterino se encuentra 

, . _.. : :_·'. _- -. ~?;;:_· ·t?~;:r~/i:::: ·~-~~,·.;_~-.~r.~~(:;~::}{:i;f;L_:)~~i:~!;;t/·3~:\í;.· \'··:. :._.:,:, 
a nivel de de la' ckatriz1!uirí~ilica1:1·s~pérniitiendo una pequena 

incisio~ · infrau~b~~ig~{~-·-ed~-:~~;~'~t~~1~¿"~:'~¿~~~º· con visualiz!! 

cien adecuada .de las salpinges, adem~; de':no ameritar una 
; ',•. ~;·_·, ,~'~;··¡ .~;,\_:~/'. 

estancia hospitalaria prolongada ,;y;iel :_estar'permi tido rea-

lizar una ambulacion teinpran~--~· ( ;i,f3'~{:~1nt';:, 

Pª":0;e:';:":r:: ;; :~¡.~¡¡~:~:~::~1~f ~~if :~t ··::::a P;~, 
acerca de la efectiyid,aé!tde.:·cifi!rtos/disposi,tiyps intrauteri-

nos e DIUs . l ,'.P.: .. r·····~.---.~t-~.: ... b .. ·.·-~.-.· ... ~.ó.~,fi_,.-•. ~.·.·.·~~.'.'.•_·";····.n.:.···,º····:' ·a:fier~ncii;::s:i~Bll:icati va en los 

rangos de e~b~~~Z,O't,~,~iyJ.:_1' % ;. ~~i}2'.~\,}2St'kci~~º de tres 

anos eón ia':'.r·"aei· ~-¿r;:rei y e1 i.lult:iÍoad· 'No': ~~-"que se puede 

prolongar su uso de la T de cobre hasta 7 afias en aquellas 

mujeres que necesitan de un metodo de planificacion familiar, 
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no quiríirgico y potencialmente r':'.ITer~ible como, a-ltern~tiva 

para el uso de la; esterilizacion :qufríirgi_ba: cf·i-~' ; . 

Se ha comentado ·1?~:~e·~~i~~\~~~i,t~~~;:~f~~~h~i!~;:/~~ij::~.¡,i~t~-.. 
vos para la prevenci,~n ,. de'c:.embarazos:;•é!.cci(lenta~·~s-~\·habi,endo · · • 

demostrado en e;st~f1,~ti;~~i ·.vo _, "'!;~-~~>J1·~;~fi~~,,~~-ia T .de- ~ . 
cobre 380 es la· qué.:'n\ay6:i:/é' iaXi;>résenta en comparacion 

con lo: dispósiúi~~1~~~*~~~~t;~;JJ[~'~T/' Sin embargo un 

gran numero de estos;~estu'diosc-han r:J:::~j;iortado una relacion 

importante entre_ eg'~~~~~:~~~~~;{/i~·i dolor presentado con los 
'.-:~,';:·'·i~ji-'.· ,i' ;¡":. <:<;.ln'.··~c··"-' 

dispositivos qué P7:~·~~-~~~-1Z~f~~~ ( a > • 

Se ha generado ufr':ccqrif;iicto' entre la asociacion entre -

embarazo ectopico Y, ?a ~'~~~~~·~'C::epcion realizada con DIUs, 

presentando un grado·:~i~v~a'o\;en· esta aquellas pacientes 
-·_, ;· .· ~· '. 

'''i.'.'\ 

que lo portan, que aqué_llas.;~(;¡Ue uti;I.izan metodos de barr~ 
';;::·.-.!._:~-,~.,;~--·,-.,· 

ra, esterilizacion quTríirgica o bien-que 'útil izan anticog 

cepcion oral ( 1.0 ;)_!·~t •. ;-;_!~-~J§:Si•:) ,_.··•·. 
"::·.,;;;_;.-). ·;·-.,-. 

El contracept~~~J~(t~~~:~I~~·- existe, todos los metodos !:! 

tilizados en ~ª; a,~:~~.~~t~t:~iw.~.~~~~i(jo asociados_ a ciertos ~ 
fectos, complicaciones.,y-falla-en·la prevencion .de embar~ 

~~:~:~~:;::s~::::::¡J{f jj~f f t?E:::::::::·, 
por factor tUbo:;.:ovariéo'; fn-dicándO'eíúes.tüdios preliminares 

que para evitar estas complicaciones el DIU no debe ser -

ni mas largo o mas pequefio que el tamafio de la cavidad en-

dometrial. 
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MATERIAL Y METODOS 

El presente estudio comprende a 70 pacientes, las cuales 

ingresan al Servicio de Urgencias Toco-QuirGrgica del Hosp. 

Lic. Adolfo LBpez Mateas del I.S.S.S.T.E., en trabajó de,paE 

to, trbajo de aborto y con deseo de un metodo de la fertili-

dad, de las cuales 35 solicitaron esterilizacion quirGrgica 

como metodo irreversible sobre el control de la natalidad; 

con previo conocimiento en una ca0rt~;, d~-, autorizacion firma­

da por la pareja en la·cuaL,~E:Lil~~;;~(j'~l:flc~ el grado de se-
... -. :: :~·:·· .. .:):-' ... : .. ·:/, c·::::<:(}~;;:,~~ .. '~·~{~;)?-1:-ilJ/::~~~~ .. ::t:'.¡;¡:'~ -?~>:.·_-,,- -

gur id ad,. asi , ~orno ·ae Aue.~a·.:.pesar."c de}·i;;E!r". ·i:?J: ~me todo mas efecti 

::~,:~··]~¡~i!~f~~i?i~i~Jir~l~~~~~f~f .. , .. Pº"':P•r•-
El metodo:·.;,de\•oclu_sion,;_tuoaria ;'bilat_er_al.'. sec practico en 

·. < .. :, '.. <}.~: t;~\;_~{-:,:1:t7:··'.'~~?~-;~f~--;~é )~.~~~;~?~;~i~ -fÉit~~~)·.~~fü;\.:iti:·.::;~_-;~--'.~.~~:·-~:. '-· ...... ~-: - . 
el post parto .'im¡ied_i:ato'.:,y.~cm·e_diato ;•.ctrans~se:~_a:i::Ela·o _posterior 

'... .":. ·- ~; ·: :~, :~2~~~~~;;~~;~,::-.;i~-~~:~~~,;_~°'.;:.~:"'.:St!j-:~~~~~-~~~~,~n:·~~f:\~,:L:?~~~:~~::-lf·~· :.'..-~;~~,'1;~ :;~ ~_.,_ ~: :·:- - • • 

a la realizacion,.:de:-uni;legrado'.~'compl'ementario.;·secundario a 
.. :.~-:.:"_. ::·i~::::;L::r~~J?~/>:.,:;F¿ :~~;~,}":~~~~~~~~~et~~$;~<: 1;~~:,"-;\~~: \1;,~~~-.-·1;;i: .. :~ ; t, .. :.~~, ~ 

un aborto incompleta··~>'úti·lizand a.'::.tecnica· de ·fimbriecto-

mis tipo ~r~~~~~~,i·~Rz?§~~~~~:0?:~?,0,,;~~1~~f ~~~;.r~~t~·~~~t,g~:~ntes re~ 
tan tes salpingoclcis,i;a '' t;i,p()::;Pomero ·r•·V·: raf ica~·Sr);' ~~sterior 

mente se cit~~fa~I~·~;~ ·:~~~i;~O~k~ i~:''. toler: 

bilidad. de·.-'dichh 1~Proce i'iniE!n·t:'é:> .,..~ .. · · ··~, 
... .:·.~~;:,-.'.i:::'.·~f,{¿f:?~·~:r<~Z?;·~i:\~~:::;~~r:f~:·~!;:~;~~: .. {~~:,~~;' :1.- , ~~- ~,-~~ .'.:.-· ~ 

El metodO'•'de/coíitrol')'ae.éla·c,fer.t'il.i ad ·reversible, _uti.:.. 

lizandó ~Íspg:iri'f~~~t: .. ~¡k~Ir:JrZ~1W~~t~:~p"~1;~¿·.~:·<i~'; ~º~~e 
< Alpha T~E9M*~~1f;k -iilb~r~tbí:~6~f:.ii-~h:i'i~ ·ii' ~plié5. a · 23 · pa 

cientes de la~ :Js que ~olicÚaro~ die-ha control y en las 

otras 12 se utilizo el dispositivo 7 de cobre (Gravigard 

de Searle). (grifica 2 y 3.). 
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Previa firma. de la pareja en .una carta de autorizacion 

para la aplicacion del .dispositivo, se le informa de los -

riesgos .de la i.rtÚ~~~~.Í.a~~d~.1 DIÚ; :asi como el que puede 

ser expulsado o la';fl:e~qe~cia .. de'e~barazos con i;l mismo, -

son citada~ a lo~.·{~:'.~·~k~~f;~á~¿;¿:~·s';a~la ap,licacion par~ 

::e::::.:~~;l~~~;~t~·~~kt:t~~f~i;~j~·'~tt~:::~::::: ::~ l·~:;::~ ·. 
--~i '\~·? ·;.:- . .;¡ "'.::j~~~~ ;-·.'.:-~ . ·¡·:·> ~ ... ;·.· :,~,-· ·- '· ·-, ; , .-·,: 

_ins;a.la~ ei'6:9P::;fi,?~:f;itr;~~·¡;:':r~i,:. :p~lcad~r, y se·. ~~aliiá 
corte' .. de riencl§s'd~li'mi~mo;•y ias::pacientes con.aplica~--

c~on •... trff J,s~~~~i~~k~~,~~;¡4~~~~i0·~~\;~(f.~~.[,:~~·:.4:•·•paci~~.~e~·.· la 
tecnica ·es,,;: real·izada~'.·durante,-;:la'.>histerorrafia.: éri él Í:>:Ci--

mer. ·. pl anc). ·~~·;:!~ri§~.~a'd§~·~:gK~'·.~·iii~~~{~~:ii¿'a '.'ae: Forest:er ! ai~ ig ida 

hacia el ·,fondo ute?,rino y. {as g~ias· hacia el cervix consi-

derando la pinza contaminada. 
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R E S U L T A D O S 

De las 35 pacientes que solicitaron metodo irreversible 

de control de la fertilidad, se presentaron a la consulta 

de los 60 dias el·l00% sin presentar datos del Sindrome pos~ 

salpingoclasia, como lo es la enfermedad pelvica inflamatoria 

o la congestion pelvica o bien el sindrome de tension premen~ 

trua!, en la consulta de. los·. 90 dias 3 pacientes de las 35 

presentan datos de enfermeaa:a- pelvica inflamatoria lo que 

nos reporta un 8. 57 %/·dei'.:~o~~l y a los 12 meses del postqui 

rGrgico unicamente ~-n.~~j:~~~f~1't{ pres~nta -datos de congestio: 

pelvica y tension_:l~~~Th~;~;i~llf¿:~Gsin .. embargo t~das las pacientes 

presentan cultivo· y <frotfs; :de•: exudado vaginal sin desarrollo 
.••.. '. ':: ;:::1i: ~):.. ~ , , ... ,·< • ·• 

de microorganismos' pa'togenos ·.y ~l ;es.ul tadc) d;;l 'Papanicolau 

es negativo II pai'.°a¡~{t:~§~b:ei:; ( ~ra.ficia 6), --~.la ·paciente 

que se presento con er sindrome postsalpingoc_lasia el fue 

a base de antiinflamatorios nó est.eroideos, presentando dismi:_ 

nucion de la sintomatologia. 

Dichas pacientes pres;,;~·t.~n~ un promedio de edad ·de 31 anos 

y cursaban su segunda: ~i.6~1li-i~. gesta sin ·presentar en su his­

toria clinica gine'coJ.a~{~~·; .anfgecedentes de ovarios poliqui~ 
tices, enfermedad pe{:~·iBa i~flamatoria o datos de tension 

premenstrual, l~'.~v6f~do~ que presentaron las 4 pacientes. 

que desarrollaron_ alteraciones son del grupo de la~:3b" 

sometidas a fimbriectomia tipo Kroenner, sin guardar relacion 

con el momento de su realizacion. 
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De las 35 pacientes,que solicitaran el mltodo irreversible 

el 65% ( 23 pacientes) ut:i.liza;r8n 'la T de cobre¡ presentando 

5 de 1 .. stas irit~~~~Pº.: ian a 'd' l< ·A • d; ' ·. ·. · · · t 
;: . . " ··•·· ;·~,\ •. ~'.Ji~~il;;~~~~\;~·;,;~;q;e una pacien e 

presentá•·deh:i..s~e!lcia de epiSfor"I:a'fia'i;ior.~procieso .infeccioso 
. - ._ ._ .... -· ' .. : __ ~( ··: ::: .-_- ::·':', ::.::-~:·,:t~~~r·::;~;~::.~JR:;~~-~itX·~·:;~~~=.:~:ffü~;-~1t~ ~ft';-·.,:<-~--ª los 8 diás ,. otra paciehte:·ámér'ita·,;.e1\;;;retiró .'.del DIU. a los 

25 dias del pos_t~arto 'Pb'~ ;'J·~~;~]~1~j~f~~~~9f'~'f~{'~; ~arigrante y 
-, ,:~-~-;~: : ;;·-:'i-,:.~.t~~~t;~¿;.~:\;;:<:~~~~;tf~~-<~-~~?!_;,~-. -¡~:··:~.-~-1 

3 pacientes expulsan el aparato• al 'dia'' siguiente d~ su aplic~ 
r _-:: <-~ :-?.:: <>_; };t~~:1~~.'_;:~~~:-~·t;f~~,'~;~~~~;t~~;~~-r~~?c~f;~·- :.'--~:,:· .. ''.'·::· 

ci8n debido a una aml:a'' tecnica~'.en'.'.'su•;instaJ:acion ,·;.; 
- ·-·--'-'~:::.: ~- __ !_-I-_::· ~~ .. :-~~-:;;.-~~~~-:~-~~-~~ -~:~;~-·~-~;'.~~~-~ .~~~f.~~--~~~~;-::.«~-~>~,:'.1;~,.;-~ (i~~~.~~:-~»:·--~~- :, .:_::~; ,~ - ~,. .-

Las otras 12 ·pac:Lente~{U}~ill.zar,on'i,el:)gra,vigard i de cObre 
.. -- .. .:. :._:;_·~:·~ J¿~-<-f~,;.~'.N:f :',!·~\~~·'};~~~~ .. :·:1t-:?V/,;·;+:_ '·.?~;~ ~1.~:~!:;~;~'tX~ -.. ''. ';'.~~-=-~·;: . _. _ . __ _ 

sin presentar ningi.rna;;:a1teraci8n::(a•·<rii,yel;;.de~é::lryix:::.d.urante·. 
,~-~ ·· .. :::'-.·~·:\(;::_~~;:~~;-:)'~i{1,~1_:.~tF~%\;:.~f:;i-.. -.q\~;}~F./~),;:;-:~:--;r./_).·:::.~:::t-~',.}J~~>:7;;J:¡;~::·:: ,·,:::,. -'. · ':' . . . 

los 60 y 90'dia~·de.control~:·,present¡¡ndo'.e,n:i~n·lOO%negat1v1 

dad en 

cilus 

tes restantes ~edio de cul-
' .· >'·: ;--.: 

'~.. ' ··--~'- -~.·-,,. ... ( . . :. 
tivo. >:· ;~·;,: .~i;f;,'.';,'.:O:..'.···•· 

Las 25 '.reporte 

de bai::ilos de Dod;,;~J.~:'t' 
fura zona 8vulos.•\.va'cj'irialesl:apl'icac16n"'de';{:un!} .. diariamente por 

::. •::::o;~~tllit!ltl~ll,i1¡~~1¡":ri0~ejor.ie 
De todas:o·. nUestras:i pa'c·iéntes : estudia'das,i.ninguna presento 

alte~a~ij~~~"~·;:~'.f·~~i•f:¿~{f·i~~g·g¡i~fl~~:~tb~·~i~~r&~~;~·w~;inivel 

:::::::¿F;~~EEZ::·~~:!.::·:}~f ~~~ll~t!~!:~~.~:.:·--
el momento de la aplicaciBn de'l dÚposiÚv;; 'unicamente el 

50% de las pacientes ref iri6 aumento en la cantidad del 

sangrado presentando ademas discreto dolor tipo colico pr~ 

'( ~ i 



vio al inicio del ciclo durante los 3 primeros ciclos, mejo­

rando dicho dolor con la ingesta de anti-prostaglandinicos 

como la indometacina utilizada cada 8 hrs. los 3 dias que 

anteceden al sangrado catamenial. 

Ademas se les ensena a las pacientes a realizar una 

autoexploracion del dispositivo, al adquirir una posicion 

de encunclillas se introducen los dedos medio e indice 

para la deteccion de las guias o riendas del DIU, esto z-­

realizado una vez al mes. 

(lP > 



D I S C U S I O N 

Los resultados presentados en este estudio, no son dife-

rentes a los presentados en los Estados Unidos de Norteameri-

ca por el Grupo de Salud Mental ( WHO ), en nu<¡!stro medio· 

no intereso el momento en la aplicacion del DIU, asi como 

en la realizacion de la esterilizacion quirurgica, no se 

presenta gran diferencia entre las pacientes que con gran 

tolerabilidad son portadoras del dispositi~o. intrauterino, 

::::::·:: :::::::::::;;. ~~~"~~~~;f~t~t~:~:~.?~:1:Et~::::~ 
porcentaje' de ¿ur ~~·titP..tt~;~i~~~~~~f~f.f:~e;;~?~()~ ~2 .;~e~es del 

postquirurgicó.datos:'defcori:gestion;pelvica es muy bajo y 

e1 que 3 paciente:·;'Ét~~~1~:~~'.rrJ~~~~s~s ;d~ ~nf~rmedad pe1 v ica 

inflamatoria, y las pácientes.}que son tratadas. con Disposi­

tivo intrauterin°6 ~~¿·~~J:é~.~~;;~lcaménte poca tolerabilidad 
',, ' ;· .'·:.~'..'· ·;: <"-' '. 

dos pacientes de un, tó~~~}if:3·~ .estudiadas. 
~;".' ~ ./:: -· 

":'--·C:o-, :.:' 

CONCLUSIONES. - con este' est\ÍdÍ:O .·demostramos que es factible 

utilizar un metodo\ir:;.~~n~~b~}~~:j¡~·:nataÜdad al momento de 

:::::::·: ::::::::'~,:~,!~~g~tJ!t:::~:: .. ::::::. ·:º::, ::" 
la ria y beneficiando ª· la ins'~i t~6i.'on. 

( 11 ) 
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