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Herramienta de toma de decisiones
para clientes y proveedores de planificacion familiar

Esta herramienta constituye una de las cuatro Guias Esenciales basadas en evidencia sobre la Planificacion Familiar de la OMS. EI contenido técnico de esta herramienta se desarrollo
utilizando directrices de planificacion familiar internacionales basadas en evidencia, entre éstas los Criterios médicos de elegibilidad para el uso de anticonceptivos (OMS, Tercera
Edicion, 2004), Recomendaciones sobre practicas seleccionadas para el uso de anticonceptivos (OMS, Segunda Edicion, 2005), y Lo Esencial de la Tecnologia Anticonceptiva
(JHU/CCP 2003).

Reconocimientos:

Esta herramienta es producto de un esfuerzo de colaboracion entre el Departamento de Salud Reproductiva e Investigaciones Conexas de la Organizacion Mundial de la Salud v el
Proyecto INFO de la Facultad de Salud Publica Bloomberg de Johns Hopkins / Centro para Programas de Comunicacion. La herramienta fue desarrollada por Sarah Johnson, Ward
Rinehart y Kathryn Church. Sharon Rudy también ayud6 a desarrollar el concepto y los borradores iniciales. Nuestro agradecimiento especial a Kathryn Curtis, Carlos Huezo, Herbert
Peterson, Annie Portela, James Shelton, Jennifer Smith y Paul Van Look por su apoyo y sus contribuciones a este trabajo.

También quisiéramos expresar nuestro agradecimiento a Young Mi Kim de la Facultad de Salud Pdblica Bloomberg de Johns Hopkins / Centro para Programas de Comunicacion por su
trabajo en las pruebas de esta herramienta en la préctica, junto con las personas y organizaciones gque se mencionan a continuacion: llka Maria Rondinelli de la Federacion
Internacional de Planificacion de la Familia, Region del Hemisferio Occidental y su Asociacion Miembro de Trinidad y Tobago; Antonietta Martin del Population Council y Fronteras en
Salud Reproductiva de México; Jenni Smit de la Unidad de Investigacion de Salud Reproductiva de la Universidad de Witwatersrand de Sudafrica; Dian Rosdiana del Programa STARH
en Indonesia de la Universidad Johns Hopkins, y Michelle Heerey y Adrienne Kols de la Facultad de Salud Publica Bloomberg de Johns Hopkins / Centro para Programas de
Comunicacién. También queremos hacer extensivo nuestro agradecimiento a las y los proveedores de planificacion familiar en Indonesia, México, Nicaragua, Sudafrica y Trinidad y
Tobago, quienes participaron en las pruebas de esta herramienta en la practica. Deseamos reconocer también con gran agradecimiento a Rafael Avila, Stephen Goldstein y Monica
Jimenez del Proyecto INFO por su ayuda en la elaboracion de esta herramienta.

Quisiéramos dar las gracias a los siguientes expertos de la OMS por su revisidn y sugerencias: Nathalie Broutet, Catherine d'Arcangues, Timothy Farley, Catherine Hamill, Rita Kabra,
Svetlin Kolev, Ornella Lincetto, Justin Mandala, Adriane Martin-Hilber, Francis Ndowa, y Jelka Zupan (Departmento de Salud Reproductiva e Investigacion); Adepeju Olukoya y Claudia
Garcia-Moreno (Departamento de Género, Mujeres y Salud); Tin-Tin Sint (Departamento de VIH/SIDA); Peter Weis (Grupo de Salud Familiar y Comunitaria); Yvan Hutin y Dina Pfeifer
(Departamento de Inmunizaciones, Vacunas y Bioldgicos).

Esta herramienta también se basa en el consejo experto de muchas organizaciones internacionales en el campo de la planificacion familiar. Quisiéramos expresar nuestro
agradecimiento a los siguientes grupos interinstitucionales por sus revisiones expertas y asesoramiento: el Subcomité de Interaccion entre Cliente y Proveedor de la Iniciativa USAID
MAQ, y el Grupo de Trabajo de Expertos para el Desarrollo de Recomendaciones sobre précticas seleccionadas para el uso de anticonceptivos. Igualmente, nos gustaria dar las
gracias a las siguientes personas por sus aportaciones cruciales al inicio de esta herramienta: Marcos Arévalo, Jeannette Cachan, Moshira EI-Shafei, Pape Gaye, Mihai Horga,
Federico Leon, Shalini Shah, y Theresa Velasco.

llustraciones de Rita Meyer de la Facultad de Salud Publica Bloomberg de Johns Hopkins / Centro para Programas de Comunicacidn. llustraciones adicionales de Greg Dayman de
Prographics, Inc.; las imagenes de la pagina AP5 fueron adaptadas del rotafolio de Salud Reproductiva elaborado por la Unidad de Salud Reproductiva e Investigacion de
Johannesburg en Sudafrica; y las paginas FA3 y FA4 por el Instituto de Salud Reproductiva de la Universidad de Georgetown.

Este proyecto se produjo gracias al apoyo de la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID) (a través del Proyecto INFO de
Global, GH/PRH/PEC, bajo los términos de la Subvencion No.GPH-A-00-02-00003-00), y de los gobiernos del Japdn, los Paises Bajos, Noruega y Suecia.



Como ayudar a clientes con diferentes necesidades
En la seccion inicial hay diferentes pestafias para clientes con distintas

Como usar la herramienta de toma de decisiones para clientes y proveedores de
planificacion familiar
Introduccion para la/el Proveedor/a

Este rotafolio es una herramienta para que usted la use con su cliente durante la orientacién de planificacion familiar. Ella puede:
* Ayudar a las y los clientes a elegir y a usar el método de planificacién familiar que mejor se ajuste a sus necesidades;
» Darle a usted la informacion esencial que necesita para ofrecer una atencién de planificacion familiar de alta calidad a sus clientes.

* Ayudarle a orientar a sus clientes de una manera mas efectiva.

necesidades (también vea el diagrama de flujo en la ldmina siguiente):

>

Pestafias de Métodos: Es posible que las/los clientes nuevas/os
necesiten ayuda para elegir el método que mejor se ajuste a sus
necesidades. Esta seccién le ayudara a conversar acerca de estas
necesidades y ayudara a que la/el cliente haga una seleccién acertada. o

Pestafia Doble proteccién: Todas las personas deben considerar la
Doble Proteccion, es decir, la protecciobn contra el embarazo y las
infecciones de transmision sexual (ITS), incluido el VIH/SIDA. Las ITS
son un problema creciente y todas/os las/los clientes necesitan
comprender el riesgo y decidir como protegerse a si mismas/os. Al
principio, puede ser que parezca dificil hablar acerca del riesgo que
representan las ITS, pero en realidad, la mayoria de las/los clientes dan
una buena acogida al tema. Piense coémo plantear el tema sin
demostrar desaprobacion al respecto.

Pestafia Necesidades especiales: Entre la clientela con
necesidades especiales se encuentran joévenes, personas mayores,

Acerca de esta herramienta

La seccion inicial, referenciada por las pestafias laterales, ayuda a las/los
nuevas/os clientes a tomar decisiones acerca de qué método de planificacion
usar, y ayuda a satisfacer las necesidades de las/los clientes que ya usan un
anticonceptivo. La orientacion por lo general empieza con una de las
pestafias laterales.

La seccion de los métodos, con las pestafias en la parte inferior, le
proporciona informacién a usted y a la/el cliente sobre cada uno de los
métodos de planificacién familiar. Esta informacién puede ayudar a confirmar
si la eleccion de un método por parte de la/el cliente ha sido acertada y le
ayuda a usar el método correctamente. La seccion de cada método incluye
informacion sobre quién puede usar dichos métodos y quién no puede
usarlos, los efectos secundarios, cdmo usar el método, cuando empezar a
usarlo y qué es importante recordar.

La seccion de apéndices, la Ultima pestafia lateral, ofrece ayudas
adicionales para la orientacion, las cuales puede usted usar segun lo
necesite, asi como paginas de referencia sobre temas de salud sexual y
reproductiva.

mujeres embarazadas, en post parto o post aborto, personas que viven
con VIH/SIDA vy clientas que desean quedar embarazadas. Estas/os
clientes pueden tener necesidades especiales de planificacion familiar; o
bien, necesitar orientacion especial o consejeria.

Pestafia Usuaria/o de un anticonceptivo: Puede suceder que
las/los clientes que regresan a la clinica tengan problemas con el
método elegido, que tengan preguntas; o, simplemente, que necesiten
mas suministros. Esta pestafia puede ayudarle a abordar esas

necesidades.

Principios de esta “Herramienta de toma de decisiones”
1. La/el cliente es quien toma las decisiones.

2. Lalel | proveedor/a ayuda a la/el cliente a que considere y tome las decisiones
gue mejor se ajusten a las necesidades del cliente.

3. Los deseos de la/el cliente se respetan siempre que sea posible.
4. Lal/el | proveedor/a responde a todo lo que la/el cliente dice, pregunta y necesita.

5. La/el | proveedor/a escucha a la/el cliente para saber qué hacer a
continuacion.

Introduccion para la/el Proveedor/a



Cdémo usar la herramienta con
los diferentes tipos de clientes

Este es un resumen de los pasos clave que
comunmente se siguen con los varios tipos de
clientes de planificacion familiar. Comience aqui:

Pestafia |

Cdémo elegir un método
(para clientes nuevas/os)

v

Pregunte a la/el cliente:
¢ Tiene algun método

en mente?
Si tiene un Si no tiene un
método en método en mente:
mente: Hable sobre las
Verifique si el necesidades y la

método se adapta
a las necesidades
y la situacion.
Averigle sus
necesidades
de doble
proteccion.

situacién y examine
las diferentes
alternativas de
métodos.
Averigle sus
necesidades de
doble proteccion.

A 4

Pestafias de Métodos ]

Pestafa
Doble Proteccion

(para clientes que
necesitan
protegerse
contra ITS)

Analice las
alternativas para
la doble
proteccion

Si es necesario,
ayude a que la/el
cliente tome en
cuenta el riesgo.
Verifique que la
opcidn elegida sea
apropiada.

De la bienvenida a la/el cliente

Averigie la razon de la visita
Vaya a la pestafia correcta

Pestana

Clientes con
necesidades
especiales

Pestafa |

Usuaria/o de un
anticonceptivo

2

Vaya a la pagina
apropiada de la
seccion :
« Clientes jovenes
* Clientes mayores
* Clientas post parto o
embarazadas
* Clientas post aborto
» Clientes que viven
con VIH/SIDA
* Clientas que desean
guedar embarazadas

Pregunte a la/el cliente qué método
esta usando:
Vaya a la pagina del método en
la seccidon Usuaria/o de un
anticonceptivo

4

v

No tiene problemas
con el método.

Tiene problemas
con el método.

v ) 4
Ayude a controlar Cambie de método
los efectos
secundarios. Vaya a la pestafia

‘PI

(lateral) Eleccion de
Método o ala pestafia de

contra las ITS.

Averiguie si ha habido cambios
en el estado de salud. Averigie si
hay necesidad de proteccion

Método (abajo)

Nota: Algunos de
los métodos no
tienen todas
estas paginas.

Revision general e

_| Criterios médicos

informacion para elegir
un método

de elegibilidad

Posibles
) Cuando
efectos Co6mo usarlo
i empezar
secundarios

A\ 4

Proporcione

Qué debe

recordar

el método

Introduccion para la/el Proveedor/a

GiD



Como prepararse para usar esta Herramienta

El estudio de esta herramienta le ayudara a familiarizarse con su
funcionamiento y con la informacién que contiene. El uso de este
rotafolio se hara cada vez mas facil con la practica.

Si ésta copia es suya, puede que desee escribir notas en la

misma, afiadiendo comentarios u otras notas de recordatorio.

Esta guia solamente trata los puntos principales. Cuando hable
con las/los clientes, puede afiadir informacion y discutir los
asuntos mas a fondo, respondiendo a las necesidades e
inquietudes de cada cliente.

Es posible que algunas palabras e ilustraciones en las paginas de
la/el cliente no tengan que ver con su programa. Si desea puede
cubrirlas o tacharlas. Por ejemplo, es posible que no cuente con
cada uno de los métodos anticonceptivos que se ilustran.

Usted puede y debe usar sus propias palabras. Por lo general,
la idea no es leer el texto a la/el cliente; sino que, una vez que se

haya familiarizado con la guia, una ojeada le recuerde a usted la
No trate de leer

informacion clave y los pasos que debe seguir.
las letras pequefias durante la consejeria.

Sin embargo, es posible que desee leer en alto y discutir
algunos de los puntos clave en las paginas de la/el cliente. Si
la/el cliente no puede leer bien, posiblemente usted necesitara leer
mas; y si le fuese util, puede sefialar a las ilustraciones.

® Comente a

Simbolos usados en la orientacion

Muchas péginas contienen iconos (simbolos representativos de buenas
practicas). Estos simbolos le recordaran la mejor forma de conducirse en
ese momento especifico de la consejeria. Los iconos son los siguientes:

A M ?

) v
Escuche Aseglresede Ofrezca AVveriguesilalel
apoyo cliente tiene

atentamente que entiende
alguna pregunta

Introduccion para la/el Proveedor/a

Coémo usar esta Herramienta con sus clientes
¢ Esta herramienta se posiciona de modo que usted y la/el

cliente pueden ver las paginas de cada lado. Su pagina
muestra las mismas palabras que ve la/el cliente pero no las
ilustraciones. Sin embargo, su pagina tiene mas informacién y
sugerencias para usted.

Ponga la herramienta en un lugar
donde la/el cliente la pueda ver
facilmente. Trate de no ponerla
directamente entre usted y la/el
cliente. Puede colocarla a un lado o
donde ustedes dos puedan ver el
lado de la/el cliente.

la/el

la herramienta.
Explique que ésta le ayudara a satisfacer sus necesidades.

cliente acerca de

Cada vez que atienda a una/un cliente, empiece con la
pagina de bienvenida, ubicada después de esta
introduccién. Después de la bienvenida, pase a la siguiente
pagina. Ahi le preguntara a la/el cliente en qué puede
ayudarle. Por lo general, la respuesta de la/el cliente le
llevara a una de las pestafias laterales. Estas péaginas, a su
vez, pueden conducirle a las pestafias de los métodos
anticonceptivos ubicadas en la parte inferior.

Para ir a un tema determinado, ponga su dedo contra la
pestafia correspondiente, deslicelo debajo de la pagina
gue esta delante de la pestafia y levante las paginas. No
levante la pagina que contiene la pestafia.

Cada pagina le muestra a la/el cliente una pregunta o tema
importante. Para usar esta herramienta debidamente, por
lo general, necesitard que la/el cliente responda o
proporcione informacién antes de continuar a la siguiente
pagina. Esto puede decirlo a su cliente, asi él o ella sabra
gue su participacion es importante. EIl diagrama siguiente
(pagina iv) muestra como usar las paginas de la/el

proveedor/a.



Como usar las paginas de la/el proveedor/a

@ Mire aqui para
recordar el punto
principal que esta
tratando.

usted elige este método, puede tener algunos

efectos secundarios. En general, no son signos

de una enfermedad.

® Mire aqui y trate
estos puntos con la/el
cliente segun sea
necesario. Los cuadros
azules a la derecha
proporcionan mas
informacion y
sugerencias.

© Mire aqui para
informarse del
paso siguiente
segun la respuesta
de la/el cliente.

/vPaso siguiente:

¢La clienta entiende los efectas secundarios? ;Esta preparada para usar este método?

Pero muchas mujeres no padecen efectos
secundarios

Con frecuencia desaparecen en pocos meses

Los efectos secundarios mas comunes son:

Nauseas {malestar estomacal)

Manchado o sangrado entre periodos

Dolores de cabeza leves <;\j

Mayor sensibilidad en los senos
Mareos

Leve aumento o disminucion de peso

\

Si es asi, vaya a la pagina siguiente

Posibles efectos secundarios

Muestra en qué seccion de método se encuentra.

+ “Puede pasar un tiempo antes de que su cuerpo se adapte™.

+ Las reacciones a los métodos varian de una mujer a otra.

+ Aproximadamente la mitad de las usuarias nunca tienen efectos
secundarios

+ En general, los efectos secundarios disminuyen o desaparecen en
tres meses.

‘/

Hable acerca de:

+ "Siusted {uiera esios efectos secundarios,
¢ Qe le parecerfa o como se sentiria al
respecto?”

" Qe implicarian para usted?”
e Qe haria?"

+ Hable acerca de cualguier rumor o inguietud. Yea el Apéndice 10
sobre 105 mitos.

+ "Por favor regrese siempre que necesite ayuda o fenga alguna
pregunia’.

+ "Es aceptable cambiar de méfodo cuando asi'lo desee”

+ Para tratar el tema de los efectos secundarios, vaya a la pestaﬁa\

Usuariafo de un anticonceptivo

¢
AN

Informacion para
la/el proveedor
(cuadros azules):
Sugiere preguntas,
frases, acciones,
informacion de
referencia y estudio
previo a la
orientacion.

+ Informe a la clienta que si no toma las pildoras todos los dias
puede empeorar el sangrade, ademas de correr el riesgo de
quedar embarazada.

Iconos:
Recordatorios de
buenas practicas de
orientacion.

.
N

Sino es asi, hable mas acerca de la pildora o
considere el uso de otros métodos

“Sugerencias de
frases que puede
usar.”

Dibujo de una clientatomando una
decision:
Este dibujo le recuerda que la/el cliente

necesita tomar una decision o expresar sus

preferencias antes de seguir adelante.

Numero de pagina:

Todas las secciones con pestafia se numeran
por separado con una letra o letras para indicar
la seccidon a que pertenecen. Por ejemplo, la
P3 es la pagina 3 de la seccion de la pildora.

El reverso de esta pagina es la primera pagina de la/el cliente.

De vuelta a esta pagina
para ir a la Bienvenida. |,

G



Bienvenida

Con este rotafolio podemos ayudarle a:

* Elegir y usar un método anticonceptivo

* Resolver cualquier problema al
respecto

« Obtener informacidon exacta

Por favor hableme acerca de:
» Usted
 Sus necesidades

e SuUS preguntas

Le prometemos privacidad y

confidencialidad



Bienvenida

Con el uso de este rotafolio, podemos :>
avudarle a: » Salude a la/el cliente afectuosa y respetuosamente.
y ) * Agradézcale por haber venido.

3 E|egir y usar un método anticonceptivo - Sefiale hacia este rotafolio y explique que esta

herramienta le sera de ayuda tanto a usted como a él
i o ella.

* Resolver cualquier problema al respecto

* Obtener informacidn exacta

Por favor hableme acerca de: |::>  Aliéntele a que hable y haga preguntas. Q

« Usted * Deje claro que usted desea escucharle. \S

* Explique que usted necesita que se exprese
e Sus necesidades abiertamente para poder ayudarle.

* Sus preguntas

Le promet_en_wos prlvaC|dad y |::> * ¢Es el lugar de la consulta un sitio privado?
confidencialidad » Explique que la consulta sera confidencial:
“Lo que usted diga no se le dir4 a otros”.

Paso siguiente:

Cuando la persona se encuentre comoday dispuesta a hablar, vaya a la

pagina siguiente.



¢En qué puedo ayudarle hoy?

¢, Esta usted usando un método de
planificacion familiar en la actualidad?

« ¢Desea elegir algun método?

« ¢Tiene alguna pregunta o problema con
uno de los métodos?

« ¢Le preocupan las infecciones de
transmision sexual (ITS) o el VIH/SIDA?

« ¢Le preocupala posibilidad de
estar embarazada?

« ¢cTiene otras necesidades?




¢, En qué puedo ayudarle hoy?

Elija el
paso
siguiente
segun el
motivo de
la visita de
la/el cliente:

Paso siguiente:

¢Esta usando un método de planificacion familiar en la actualidad?
Vaya a la pestafia morada Usuaria/o de un anticonceptivo (pagina UM1).

¢Es una/un cliente nueval/o que desea elegir un método? :>
Vaya a la pestafia verde Eleccion de Método (pagina EML1).

¢ Tiene preguntas o problemas con algun método? Vaya a la pestaiia morada @
Usuaria/o de un anticonceptivo (pagina UM1) o a la pestafia del método especifico abajo.

¢Le preocupan las infecciones de transmision sexual (ITS) o el VIH/SIDA?
Pase a la pestafia rosada Doble Proteccion (pagina DP1).

¢cLe preocupa la posibilidad de estar embarazada? Ofrézcale consejo y apoyo, haga una
prueba de embarazo si lo considera necesario y analice qué opciones tiene. Para la anticoncepcion de
emergencia vaya a la pestafia del método AE.

Clientes con necesidades especiales. Puede ser que algunas/os clientes necesitan consejo
especial o tengan inquietudes especiales. Pase a la pestafia azul claro (pagina NE1) para:

- Clientas/es jovenes

- Clientas/es mayores

- Clientas embarazadas/post parto

- Clientas post aborto

- Clientas/es que viven con VIH/SIDA

- Clientas que desean quedar embarazadas

¢ Tiene otras necesidades? Ofrézcale orientacion y apoyo. Si es necesario refiera a la/el cliente
a otro centro asistencial. Los apéndices pueden ayudarle a satisfacer otras necesidades.

Primero responda a las necesidades de la/el cliente.

Unavez que le diga larazdn por la que vino, pase a la seccidon correspondiente.



¢ Tiene algun método en mente?

Si es asi, conversemos para ver si cubre
bien sus necesidades

« ¢.Qué le gusta acerca de este método?

N\ * ¢,Qué haoido al respecto?

Si no es asi, podemos encontrar el método
gue mas le convenga

Importante para la
eleccidon de un método:

¢, Necesita protegerse de
las infecciones de
transmision sexual (ITS) o
del VIH/SIDA?




Cémo elegir un

e | ¢, 11€NE @lgUN metodo en mente?

mente

: " . Use esta pagina para verificar si el método que la/el cliente desea
S_I €s asl, co nve_rsem 0S para ver si cu bre |::> es apropiado para sus necesidades y situacion particular.
bien sus necesidades

3 Verifique si él o ella entiende el método:
* ¢ Qué le gusta acerca de este ﬁ> - Verifique cuanto sabe acerca del método y si v’
método? necesita mas informacion.
* Si sus respuestas indican que su informacién es inexacta o que
° C',QUé ha oido al respecto? no ha entendido bien, hable mas al respecto y acléarelo.

Haga preguntas para determinar si el método es apropiado
S , , d | para la/el cliente. Por ejemplo:
| NO €S asl, aqul poaremaos encontrar e « “¢ Tiene plena confianza de que podréa recordar que Q

gquem as le conven ga debe tomar una pildora todos los dias?”
« “¢ Podré regresar a la clinica para las inyecciones?”

(Vaya a la pagina siguiente)

Averigue si a la/el cliente le gustaria saber acerca de otros
metodos.

Importante para la eleccion

£ . |:‘I % | * Explique que todas las personas necesitan considerar la
de un metodo: proteccién contra el embarazo y las ITS como el VIH/SIDA.
¢, Necesita protegerse de las - Anime a la/el cliente a que se exprese abiertamente acerca de
infecciones de transmision su situacion, sus relaciones y comportamiento sexual.
sexual (|TS) o del VIH/SIDA? Si la/el cliente necesita proteccién o si no tiene seguridad al
respecto, pase a la pestafia Doble Proteccion.

Paso siguiente:

Si no tiene un método en mente o si Para hablar acerca del método con Para proteccion contra las
ese método no conviene a la/el cliente, mayor detalle, pase a la pestafia del ITS/VIH/SIDA, pase a la pestaia

pase a la pagina siguiente. método. Doble Proteccion. @




Usted puede encontrar el
metodo que mas le convenga

.. No tiene un méetodo en mente?

ol :
5 [ Hablemos de
Q@ .. - Sus experiencias con la planificacion familiar
- \. N * Lo que ha oido acerca de los métodos de

planificacion familiar
» Sus planes acerca de tener hijos

» La proteccidn contralas infecciones de
transmision sexual (ITS) o el VIH/SIDA

* La actitud de su pareja o de su familia

« Otras necesidades o inquietudes

Hablemos ahora sobre

cOmo un método puede
<0\ satisfacer sus necesidades
%)




Como elegir un
metodo:

Si NO tiene un
método en mente

¢, No tiene un método en mente?
Podemos hablar de:

* Sus experiencias con la planificacion
familiar

* Lo qué ha oido acerca de los métodos
de planificacion familiar

» Sus planes acerca de tener hijos

* La proteccion contra las infecciones
de transmision sexual (ITS) o el
VIH/SIDA

e La actitud de su pareja o de su familia

» Otras necesidades e inquietudes

Paso siguiente:

/|

il

bl

|
s
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#
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Puede encontrar el metodo que
mas le convenga

Coémo ayudar a una/un cliente que no tiene ningun
meétodo en mente a decidirse por un método:

» Use esta pagina para ayudar a la/el cliente a pensar acerca
de su situacién y de su vida, y en lo que le parece mas
importante acerca de un método.

» Hablar acerca de algunos de los temas que se mencionan a
mano izquierda puede ayudar a la/el cliente a considerar
diferentes métodos. Usted puede decir:

“Estos son algunos aspectos a tomar en cuenta al elegir un
método de planificacion familiar”.
Q

“¢ Qué es mas importante para usted?”
“La decision es suya. Quiero que esté
satisfecha/o con el método que elija”.
* Expligue que todas las personas necesitan pensar en
protegerse contra el embarazo y las ITS como el VIH/SIDA.
* Animele a que se exprese abiertamente acerca de su
situacion, sus relaciones y comportamiento sexual.

Si la/el cliente necesita proteccion o si no tiene plena
seguridad, pase a la seccion de Doble Proteccion.

* También la seccion de Necesidades Especiales o los
apéndices pueden ser de ayuda.

Pase a la pagina siguiente para hablar sobre los métodos que mejor se adaptan a las
necesidades de la/el cliente.

S



Como comparar métodos

Los mas efectivos
y no hay nada adicional
gue recordar

Menos efectos
secundarios y son
permanentes:

el

Mas efectos secundarios:

NS

Muy efectivos
pero deben
usarse con cuidado

Efectivos
pero deben
usarse con cuidado

Menos efectos
secundarios:

MELA

Mas efectos secundarios:

=121

Los inyectables

La pildora

Menos efectos secundarios:
/S

& g&%\\ 2

Métodos

El conddon  Mgtodos  Pasados en el
masculino y vaginales conocimiento
femenino de la fertilidad

iIMPORTANTE!
El condon es el
unico método que

protege contra
el embarazo .

ylas ITSy Q

el VIH/SIDA




P o
Como elegqir
P
un metodo
Los mis efectivos Muy efectivos
¥ e hay nada adlciona pero deben
que recordar usares con culdado
Pbe o efectos Meros efectos
secundarios ¥y son secirdankos:

PeTTRARE e

s efectos secondarios:

L

.-\. i -'r

Para obtener mas informacion sobre

MELE

iz efectos secundarios!

usarse con culdade

Electivas
pero deben

Como comparar metodos

» Use esta pagina para ayudar a la/el cliente a comparar métodos y concentrarse en
las opciones viables.

Mavrog ol

L o

) pamdin

.
— !

Bt e2an
bammdian #n &l

L L

hmanine

&

2 Ea Pertlidad

coOmo comparar métodos, vea los
Apéndices 2y 3.

Paso siguiente:

Para hablar acerca del método con
mayor detalle, pase a la pestafa del

=

método.

Consideraciones importantes:

* Efectividad: Depende de cuénto la/el cliente debe hacer o recordar. Los métodos
mas efectivos no requieren acciones repetidas. Usted puede preguntar:

“¢,Qué tan importante es para usted no quedar embarazada ahora?

“¢ Usted cree que pueda usar un método que requiera una accién continua (como
tomar una pildora o recibir una inyeccion periodicamente)?”

» Efectos secundarios: Los efectos secundarios de los métodos hormonales
(pildoras, inyectables e implantes) son comunes al principio, pero desaparecen
después de unos meses. El DIU puede también ser molesto para algunas mujeres.
Hable con la/el cliente sobre cémo se sentiria en relacion con los efectos

Q

secundarios, por ejemplo:
“¢,Como se sentiria si este método cambiara su menstruacion?”

* Permanente, a largo o corto plazo: La esterilizacion y la vasectomia son métodos
permanentes. El DIU y los implantes pueden dejarse en su sitio por muchos afnos.

* Proteccion contra el VHI/SIDA y otras ITS: El condon es el Unico método que

protege contra las ITS. Para ayudar a la/el cliente a que considere sus opciones y
Si a la/el cliente le resulta dificil elegir:
 Averigle cudles son sus necesidades: ¢Hablar con su pareja? ¢Mas

riesgos, pase a la pagina siguiente.
informacion? ¢Hablar con otra/otro usuaria/o? ¢ Pensar mas al respecto? 3 !

 Expliquele que puede probar un método por unas semanas 0 meses y ver qué
tanto le satisface (a excepcion de la esterilizacion, la vasectomia, y los implantes).

Para proteccion contra ITS/VIH/SIDA,
pase a la pagina siguiente.

S




Formas de evitar el s su

Opciones que ofrece la planificacion familiar: =
Los condones Los condones Cualquier método de
T Y planificaciéon familiar
- | J otro metodo de CON
) L planificacion familiar .
O‘l Por ejemplo: un_a parejano
Condones _ Condones EEEE . infectada

]

masculinos = femeninos

Algunas otras opciones Y para una mayor

proteccion contra
las ITS/VIH/SIDA...

Otras Retrasar el Red |
formas inicio de las ngmljezlrgadee
seguras de relaciones .
tener parejas sexuales:
intimi sexuales o lo mas sequro es
Intimidad evitarlas 9

tener una pareja
no infectada



Doble

Formas de evitar el

") embarazo y las ITS/VIH/SIDA

Opciones gue ofrece la planificacian familiar

Lo condonegs

<.

Condopes . Condoses
A CIANGE  AtraeriocE

Algunas oiras opeionss
g Gtras
fosmas
| ssguras da
Temer
| Intimidad

Cualguler métoda de
planifiencién tamiliar

coN $ b |
una pareja ne Lo, 5
infectads W |

@ x MH

Los condones
Y

oiro método de
planiicacian Tamilia

iy
Retrasar &l 3]
incio de las
ratnciones

SR uales o n
-

avitarlas

Reduzca el M
nlmnro de iy
parejas sexuales :.{.'
|5 mia segurs 64 .

temer wna pare]a
na infectadn

* :Qué es una pareja no infectada?

Las/los clientes deben considerar
si su pareja pudo haber tenido
una ITS o VIH. Vaya a la pagina

siguiente.

v

Paso siguiente:

__.-_' _""——l_-
— s
e — S ——
e - T—

¢, Qué opcion le gustaria a la/el cliente discutir con mayor detalle?

Si la/el cliente necesita ayuda para
valorar su condicion de riesgo,

vaya a la pagina siguiente,

Trate el topico de las ITS y el VIH/SIDA en forma cuidadosa pero con franqueza:

* “Debido a que las ITS y el VIH/SIDA son un problema creciente, todos necesitamos
elegir formas de protegernos y proteger a nuestras familias”.

 Si es necesario, explique en qué consisten el VIH/SIDA y las ITS o
(ver Apéndice 8) incluyendo sus posibles consecuencias (dolor, infertilidad, -
riesgo para la vida).

* “Ya sea que lo piense 0 no, cada persona o toma riesgos o se protege a si misma. Yo
quiero ayudarle a tomar una decision saludable”.

Explique las opciones de doble proteccion:
Los condones pueden ser un método muy efectivo para la planificacion familiar
— cuando se les usa consistente y correctamente — y son el tnico método que
también protege contra las ITS/VIH/SIDA.
Usar condones Y otro método de planificacion familiar ofrece mas proteccion contra el
embarazo que usar solamente los condones.
Puede usar cualquier método de planificacion familiar si ni usted ni su pareja tienen
la infeccion.
Hay otras formas de intimidad sexual que pueden ser satisfactorias y, a la vez evitar la
transmision de ITS/VIH. Para tener la mejor proteccion, evite el contacto con el semen
o la secrecion vaginal de su pareja. Evite la relacion sexual anal u oral desprotegida.
El retrasar el inicio o evitar la actividad sexual (abstinencia) puede ser una buena
opcién para algunas personas adolescentes o adultas fuera del matrimonio.
Si la/el cliente elige las opciones 4 0 5, oriéntele sobre la necesidad de
proteccion si él/ella decide tener relaciones sexuales: “Siempre tenga condones

a mano, por si los necesita”. Q

Para discutir otro método ahora,
vaya a la pestana
correspondiente.

Para hablar sobre el uso del
condon, vaya a la pestafia Condon
masculino/femenino.



Examinemos su nivel de riesgo

* Algunas situaciones son mas riesgosas gue otras —
tal como tener relaciones sexuales con mas de una pareja

« Habitualmente es dificil que usted sepa si usted o su pareja
ha contraido una ITS o VIH

 Una personacon VIH puede verse y sentirse sana

_ o _ . ¢cDesea que

« Si usted no sabe con certeza si tiene o no la infeccidn, se le haga

puede haber examenes disponibles para determinarlo una prueba
de VIH?

Algunas ITS tienen signos y sintomas

f

Q Para la MUJER € O Para el - ¢Tiene llagas
s\ ‘, yER HOMBRE abiertas en el
« ¢Tiene dolor en la parte 10) - ¢Le sale o = area g:elnltal’?ll
inferior del vientre? SNSA: || pus del J /| |
: : -\ ¥ < /| .
» ¢ Tiene llagas en la vagina pene? - ¢Tiene dolor o I_,;:'%q-f ;F J
o alrededor de esta? ardor al orinar? W Ty




wesson | EXAMINEMOS SU nivel de riesgo

» Usted puede informar a sus clientes sobre las situaciones que presentan riesgo.

- Algunas situaciones son mas riesgosas |::> ‘ ! .
.  Luego, pidales que piensen acerca de sus relaciones sexuales para ayudarles a evaluar
gue otras — tal como tener relaciones su nivel de riesgo. Exprese su disposicion para hablar al respecto.

sexuales con mas de una parej a (Vea el Apéndice 12 para sugerencias sobre cémo abordar el tema del sexo)
Las situaciones de riesgo incluyen:

« Habitualm ente, es dificil que usted sepa S| . Iener relac!ones sexuales con mas de qna pareja §|n usar condones S|e'mpre.
) ) » Tener relaciones sexuales con una pareja que posiblemente tenga relaciones sexuales
usted o su parejatiene unalTS o VIH 37

con otras personas.
» Tener relaciones sexuales a cambio de dinero, comida u otra forma de pago.

« Una persona con VIH puede versey » Tener relaciones sexuales con una pareja nueva que no siempre usa condones.
e Tener un esposo cuyo trabajo requiere que viaje y solo regresa de vez en cuando.

sentirse sana * Vivir en un lugar donde el VIH y las ITS estan generalizadas.

e Siusted no sabe con certeza si tiene o % » Las y los adolescentes pueden correr un mayor riesgo.
no lainfeccion, puede haber exdmenes [

Pruebas de VIH y orientacion:

* Muchas personas no saben si estan infectadas con VIH. Una prueba de sangre es la

disponibles para determinarlo
Unica forma de saberlo con seguridad. Las pruebas rapidas del VIH son econémicas,

Al gunas ITS P resentan si gnosy Si ntomas: faciles de realizar y confiables. Debe confirmarse un resultado positivo en la prueba
antes de diagnosticar o proveer consejeria a la/el cliente.
Para una MUJER « Sila/el cliente desea que se le haga la prueba de VIH, hagale la prueba o refiérale a
« ¢Tiene dolor en la parte inferior del vientre? otro centro asistencial donde puedan hacer la prueba y proveer consejeria. Ver el

Apéndice 8 para mayor informacion acerca de las pruebas de VIH y la orientacion.

« ¢Tiene llagas en la vagina o alrededor de ésta?

Como diagnosticar las ITS:

Para un HOMBRE * En las mujeres, muchas ITS no presentan sefales o sintomas obvios (tales como las
* ¢Le sale pus del pene? gue se enumeran a la izquierda).

« ¢Tiene dolor o ardor al orinar? » Puede suceder que algunos signos evidentes en el rea genital no se deban a las ITS.

. T : 2 . Con frecuencia, la secrecion y picazon vaginal anormales se deben a infecciones que
[ ]
éTiene Ilagas abiertas en el area genltal ? e

« Si una/un cliente sospecha que ella/él o su pareja tienen una ITS: haga un diagnéstico y
déles tratamiento o refiérales a otro centro asistencial donde lo puedan hacer.

Paso siguiente:

Una vez que la/el cliente entienda los riesgos de las ITS Si la/el cliente desea que se le hagan pruebas de

y las opciones de doble proteccion, pase a la pagina / VIH, ofrézcale orientacién o refiérale a otro .@

siguiente. centro asistencial.




Usted puede elegir
coOmo protegerse ?

oo &= Por favor considere lo siguiente:

i n. « ¢Qué le conviene mas en cuanto
a la planificacion familiar y a la
proteccion contra ITS/VIH/SIDA?

« ¢Estara de acuerdo su pareja?

« ¢Que haria si por alguna razén no
puede continuar usando el
método elegido?




ooble Usted puede eleqir
cOmo protegerse

Por favor tome en cuenta:

* Ayude a la/el cliente a examinar cual de las 5 opciones le
* ¢ Quée le conviene mas en cuanto ::> funcionara mejor.
a la planificacion familiar y a la

* Explique que es muy importante que las/los clientes hablen con su

proteCC|on contra ITS/VIH/SIDA pareja acerca de la doble proteccion y sus decisiones en cuanto a
la planificacion familiar.
» ;Estard de acuerdo su parej a? |::> “¢ Puede hablar al respecto con su pareja?”
¢ | “Si su pareja no esta de acuerdo, ¢qué hara usted?”

El Apéndice 9 ofrece sugerencias sobre como hablar con la pareja.

* Invite a la/el cliente a que traiga a su pareja a la clinica para
discutir sus opciones.

» Para las/los clientes que yatienen en mente un método de
planificacion familiar, hablen sobre como hacer para que la
opcion elegida para doble proteccion funcione bien con el método:
Por ejemplo, “El DIU no la protegera contra las ITS o el VIH/SIDA.
¢Aceptara su pareja usar condones? O si no es asi, ¢tanto usted

. QUé haria si por alg una razon como su pareja se mantendran fieles mutuamente?”
&

no puede continuar usando el |::>  Por ejempilo, si la/el cliente opta por los condones, ¢ se abstendrian

método elegido? de tener relaciones sexuales si en un momento dado se les
agotara su provision de ellos?

Paso siguiente:

Para hablar ahora sobre el uso del condén, Para conversar sobre otro método ahora,

vaya a la pestafia Conddén masculino/femenino. pase a la pestafia correspondiente.






[N:SE:Z:?;‘.‘QES}CIienteS con necesidades especiales

Estas paginas ayudan a las y los clientes que pueden necesitar orientacion o
asesoramiento especial

o Clientes JOVENES ....cociiiiiiiiieeee e, pase ala pagina siguiente (NE2)
o Clientes Mayores .....ccooovvvveiiiiieeii e pase ala pagina NE3
* Clientas embarazadas/post parto.................... pase ala pagina NE4
* Clientas post aborto ......c.ccooveeiviiiiiiiiinenn, pase ala pagina NE5
» Clientes que viven con VIH/SIDA ..................... pase ala pagina NE6

» Clientas que desean quedar embarazadas .... pase a la pagina NE7

Paso siguiente:

Pase a la pagina indicada de la seccién que desee consultar.



C

¢,Como puedo ayudarle?

2

¢, Hay algo sobre lo que desea
conversar?
Por ejemplo:
* ¢Sl se enteraran sus padres o pareja?
* ¢ Necesita anticonceptivos?
e ;.Le preocupa el VIH/SIDA?

* ¢ Tiene problemas con su pareja?

» . El embarazo?

Usted aqui siempre
serd bien recibida/o - ;Acerca del sexo?

- ¢,Acerca de su cuerpo?



Necesidades

pecies | 5 COMO puedo ayudarle?

Clientes jovenes

¢, Hay algo sobre lo que desea
conversar?
Por ejemplo: C “
» ¢Si se enteraran sus padres
0 Su pareja?

* ¢Necesita anticonceptivos?l::>

* ¢Le preocupa el VIH/SIDA?

N

« ¢ Tiene problemas con su
pareja?

* ¢El embarazo?
* ¢Acercadel sexo?

« ¢(Acercade su cuerpo?

Paso siguiente:

Puntos importantes a recordar al dar orientacion a las/los adolescentes:

» Todas/todos los clientes jévenes (ya sean casados, solteros, hombres o mujeres)
tienen derecho a los servicios e informacién de planificacién familiar. w

 Garanticeles privacidad y confidencialidad:
“Ninguna persona sabra que vino aqui a menos que usted dé su consentimiento”.

 Informe a la/el cliente que usted puede hablar acerca de asuntos sensitivos o
dificiles y animele a que se exprese.

W L)

Planificacion familiar para clientes jévenes:

» Una persona adolescente sana puede usar cualquier método sin peligro.

 Protegerse contra el embarazo Y las ITS/VIH puede ser importante (vea el siguiente parrafo).

 La esterilizacion y la vasectomia por lo general no son métodos indicados ya que ambos son
permanentes.

 Si sus periodos menstruales son irregulares es posible que los métodos basados en el conocimiento de la
fertilidad no sean apropiados.

» La densidad mineral de los huesos disminuye ligeramente con el uso del inyectable AMPD, pero aumenta
de nuevo una vez que se deja de usar. No se sabe si esto puede aumentar el riesgo de sufrir una fractura.

 ¢La clienta necesita anticoncepcion de emergencia? Si esto es probable, pase a la pestafia AE.

Las y los clientes jévenes pueden estar en riesgo de contraer ITS/VIH:
« Explique qué son el SIDA, las ITS y los riesgos, y estimule a la/el cliente a que USE EL CONDON de
manera continua y correcta.
» Hable acerca de otras formas de proteccion (vea la pestafia Doble Proteccién):
- abstinencia (incluyendo el evitar o aplazar las relaciones sexuales hasta que sea algo mayor o se sienta
preparada/preparado);
- otras formas seguras de intimidad.

Otros temas para conversar:

» ¢Lalel cliente puede hablar con su pareja? Use el Apéndice 9 que le ayudara para aconsejarles.

» ¢ Es posible que la clienta esté embarazada sin saberlo? Fijese si presenta sefiales de estar embarazada
o de complicaciones.

» Las y los clientes jévenes pueden tener poco conocimiento de sus cuerpos, el embarazo, la planificacién
familiar y las ITS/VIH/SIDA. Use los apéndices de ayuda para aconsejarles.

Para Anticoncepcion de Emergencia, Para Planificacion Familiar, vaya ala Para protecciéon contralas ITS o el
vaya a la pestafia AE. pestafia Eleccién de Método o Usuaria/o VIH/SIDA, vaya a la pestafia Doble @

de un anticonceptivo Proteccion.



Planificacion familiar para mujeres mayores

Puntos importantes a considerar:

* Es posible quedar embarazada
hasta que llegue la menopausia

* Las mujeres mayores sanas pueden
usar cualquier método de
planificacion familiar sin riesgo para
su salud

* Cuando dejar de usar metodos de

planificacion familiar ¢Le gustaria hablar
mas acerca de la

* Debe continuar protegiéndose de menopausia?
las ITS y el VIH/SIDA




Necesidades

especiales: Planificacion familiar para mujeres mayores

clientes mayores

* El embarazo en las mujeres de edad conlleva mayores riesgos para ellas y
sus bebés.

Puntos importantes a considerar: @ , _
_ Todos los métodos son seguros paralas mujeres mayores sanas, pero:
e ES POSI ble g uedar embarazada + Las mujeres mayores que presentan riesgo de una cardiopatia (hipertension o

; diabetes o que fuman) no deben usar la pildora o los inyectables mensuales.
hasta que | leg ue lamen opausia Ayudelas a elegir otro método.

 Las usuarias de los métodos basados en el conocimiento de la fertilidad debieran
cambiar a otro método a medida que se acercan a la menopausia. Los periodos

* Las m ujeres mayores sanas pu eden irregulares pueden dificultar el uso de los métodos basados en el conocimiento

usar cualquier método ::> de la fertilidad.

anticonceptivo sin riesgo para su « Si una mujer mayor tiene problemas con un sangrado menstrual profuso y
abundante, es posible que el DIU lo empeore.

Sal u d * La esterilizacion femenina o la vasectomia puede ser una eleccién adecuada

para aquellas parejas que no desean tener mas hijos.

» La densidad mineral de los huesos disminuye levemente con el uso de AMPD
pero aumenta de nuevo una vez que se deja de usar. No se sabe si esto
aumenta el riego de sufrir una fractura.

» Cuando deJ ar de usar los metodos * El DIU puede dejarse colocado hasta después de la menopausia. Debiera
de p|an ificacion familiar retirarse al menos un afio después de la Ultima menstruacion.
% * Los métodos hormonales (pildoras, inyectables, implantes) afectan el

sangrado. Esto puede hacer dificil el saber cuando una mujer ha llegado a la
« Debe continuar P roteg iéndose de menopausia. Después dNe dejgr de usar los r_nétodos hqrmonales, la mujgr puede
usar condones por un afio. Si durante ese tiempo no tiene la menstruacion, ya
las ITS y del VIH/SIDA no le haré falta usar los anticonceptivos.

. s 4 * Las mujeres mayores sexualmente activas, que ya no necesitan anticonceptivos,
CLe gu staria hablar mas acerca aun asi corren el riesgo de contraer ITS y el VIH. Vea la pestafia Doble

de la menopausia? % Proteccion.

Paso Siguiente' e Para consejos practicos acerca de la menopausia, vea el Apéndice 11.
¢.Desea continuar con el método? ¢Desea descontinuar la practica de la ¢Clienta nueva o que cambia
Vaya a la pestafia Usuaria/o de un planificacion familiar? Haga preparativos de método?

anticonceptivo, o invitela a que para la extraccion de implantes o la remocion Vaya a la pestafia Eleccién de
regrese cuando lo desee. del DIU, si es necesario. Método.



Planificacion familiar después del parto

« Hagamos planes para el futuro

e ;Esta embarazada?
AHORA puede pensar sobre
los métodos de planificacion

familiar

 ¢(Ha tenido un parto hace poco?
¢, Esta amamantando?




Necesidades especiales:

clientaembarazadao | Plgnificacion familiar despues del parto

post parto

« Hagamos planes para el
futuro

o ;/Estd embarazada?
AHORA puede pensar
sobre los métodos de
planificacion familiar

e ¢;Hatenido un parto
hace poco?
¢, Esta amamantando?

Paso siguiente:

Para obtener informacién sobre el
MELA, vaya a la pestafia de ese
método.

=

=

» Explique que si no esta amamantando en forma exclusiva (o casi exclusiva), ella puede
guedar embarazada de nuevo desde las 4 semanas después del parto.

* Preguntele acerca de sus planes de tener mas hijos. Pase a la pagina NE7 para
conversar sobre cOmo espaciar los embarazos.

Animela a que piense acerca de la planificacion familiar durante su embarazo.

» Si desea someterse a la esterilizacién femenina inmediatamente después del parto, ella
debe hacer planes para tener el parto en un hospital o en un centro de salud. La
esterilizacion inmediata debe realizarse en los 7 dias siguientes al parto. De otra
manera, tendra que esperar 6 semanas.

» Si desea que se le inserte un DIU inmediatamente después del parto, ella debe hacer
planes para tener el parto en un hospital o en un centro de salud. La insercidén
inmediata debe realizarse en las 48 horas después del parto, de otra manera,
deberd esperar 4 semanas.

 Si ella corre riesgo de contraer ITS/VIH/SIDA, debe usar condones durante el embarazo.

Si esta amamantando:

» Explique que si ella esta amamantando en forma exclusiva (o casi exclusiva) durante los
primeros 6 meses después del parto (siempre que siga en amenorrea), esto la protegera
del embarazo (vaya a la pestafia MELA). La lactancia exclusiva también es lo mas sano
para la salud del bebé.

* Informele acerca de otros métodos que puede usar si deja el método MELA o si desea
proteccién adicional.

» Otros métodos recomendables durante la lactancia, son los métodos no hormonales
tales como los condones, el DIU, la vasectomia y la esterilizacion. Los métodos de
progestageno solo también pueden usarse durante la lactancia (la mini-pildora,
inyectables de accion prolongada, implantes). Vea el cuadro en el Apéndice 7 para
informacién sobre cuando empezar los métodos después del parto.

Si no estd amamantando:

» Vea el cuadro del Apéndice 7 para informarse sobre cuando comenzar los métodos
después del parto.

Para informacién sobre otros

métodos de planificacion familiar,

Para clientes embarazadas, fije

vaya a la pestafia Eleccion de Método o una visita dedselgumtnento después
a la pestafia de un Método. €l parto.



La planificacion familiar después del aborto

Hablemos acerca de sus necesidades:

 Puede quedar embarazada de
nuevo muy pronto

* Puedo ayudarle a elegir y usar un
método

* Si no tiene una infeccidn, todos
los métodos de planificacion
familiar son seguros ahora




Necesidades

especiales: Planificacion familiar después del aborto

Clienta post aborto

Ofrezca apoyo alas mujeres que han tenido un aborto recientemente. )
 Es posible que necesiten consejo y orientacién especial. X
H ab l €mos acerca d e sus * Anime a las clientas para que hablen abiertamente.
neces | d ad es: * Si la historia de la clienta sugiere que existen otras inquietudes sociales o de salud, como la violencia

sexual o de otro tipo, ofrézcale ayuda o refiérala a quien pueda ayudarla. Vea el Apéndice 13.

Explique que pronto puede quedar embarazada de nuevo, a partir de dos semanas después de

* Puede quedar
un aborto.
em barazad a d e nuevo % * Si no tiene complicaciones post aborto o una infeccién, ella podra usar cualquier método de

planificacion familiar en forma segura. Ella puede empezar a usar cualquier método
muy pron to inmediatamente después de un aborto, a menos que tenga una infeccién o que esté usando el
diafragma (ver abajo).
» Converse acerca de las experiencias de la clienta respecto a los métodos de planificacién familiar.
I  Para usar los métodos basados en el conocimiento de la fertilidad, de a la clienta orientacion
[ J ’
PU ed 0 ayu d ar l €a el eg I |::> especial acerca de su uso correcto. Ella debiera abstenerse de tener relaciones sexuales o, si las
y usar un m etod 9 tlene., debiera u;ar otro mfe}odo por 3 meses., antes de usar el I\fletodo de I(?s Dias I,:uos.
Explique la anticoncepcion de emergencia (vaya a la pestafia AE). Ofrézcale pildoras de
anticoncepcion de emergencia para llevar a casa en caso de que las necesite en el futuro.

 Si no tiene una @

Si sospecha que existe unainfeccion o ésta es aparente:

Infeccion , 1o dos los - Déle tratamiento para la infeccién o refiérala para que reciba tratamiento.
4 « Aconséjele que evite las relaciones sexuales hasta que se haya descartado la existencia de una
m eto d 0S d e infeccion o, si una existe, hasta que ésta se haya curado completamente.
p | an |f| cac | c’) n fam | | | ar  Posponga la esterilizacion femenina o la insercién del DIU hasta que se haya descartado la
existencia de una infeccién o, si una existe, hasta que ésta se haya curado completamente. Ofrézcale
sOon s eg uros ah ora otros métodos que pueda usar mientras tanto.

Después de un aborto de segundo trimestre:

» Es posible que el/la proveedor/a de servicios de salud necesite capacitacion especial para efectuar la
esterilizacion femenina o para insertar el DIU, debido a cambios en el tamafio del Utero y la posicion
de las trompas de Falopio.

PaSO S | g u | ente: » Posponga la medicion del diafragma por 6 semanas. Ofrézcale otros métodos mientras tanto.

Para la planificacion familiar, .,
P Para proteccién contralas ITSy el VIH/SIDA,

vayaala pestang Eleccion c!e Método o a la vaya a la pestafia Doble Proteccion.
pestafia de un Método.



Clientes qgue viven con VIH/SIDA

* Necesita protegerse
permanentemente de las ITS
y el VIH/SIDA

* El embarazo puede ser un
riesgo para usted y su bebeée

* Puede encontrar un meéetodo de
planificacion familiar que sea
adecuado para usted




Necesidades especiales:

cienes quevvencon | Cll@Ntes que viven con VIH/SIDA

VIH/SIDA

« Usted necesita protegerse
permanentemente de las
ITS y el VIH/SIDA

* El embarazo puede ser
un riesgo para usted y
su bebe

—
—

- Puede encontrar un E:>

método de
planificacion familiar
gue sea adecuado para
usted

Paso siguiente:

Para planificacién familiar,
vaya a la pestafa Eleccion de
Método.

otras ITS para evitar infectarse de nuevo con VIH.
» El uso correcto y consistente de condones, ya sea como Unico método o

usado con otro anticonceptivo, protege contra el embarazo y las infecciones. Vaya a la
pestafia Doble Proteccion y a las pestafias Conddn Masculino/Femenino para orientar sobre
el uso correcto y consistente de los condones.

* Las y los clientes VIH positivas/os necesitan proteccion permanente para M

e El embarazo puede presentar grandes riesgos de salud para las mujeres
VIH positivas y sus bebés. Vea la pagina NE7 para ayudar a aconsejar a /
mujeres que desean tener hijos en estas condiciones.

» Entre los riesgos que existen se encuentran: la transmision del VIH a la/el bebé (durante el
embarazo, el parto o la lactancia), abortos espontaneos, anemia, sindrome de fatiga, parto
prematuro, mortinatos, bajo peso al nacer y otras complicaciones.

« Si estéa disponible, refiera a la clienta a un programa de prevencion y tratamiento del VIH
para ella y para su bebé.

Aconseje sobre métodos eficaces de planificacion familiar (vea el cuadro del Apéndice
3) incluyendo el uso del conddn para la Doble Proteccion (vea arriba).
Ciertos métodos no son apropiados para una mujer que vive con el VIH/SIDA:

e Una mujer con SIDA gue no esta recibiendo tratamiento no puede usar el DIU. Sin embargo,
si tiene VIH (pero no el SIDA) o si ha tenido buenos resultados con el tratamiento del SIDA,
si puede usar el DIU.

» Puede suceder que sea dificil usar los métodos basados en el conocimiento de la fertilidad si
la mujer tiene SIDA o si estd tomando medicamentos antirretrovirales, debido a cambios en el
ciclo menstrual y a temperaturas corporales mas altas.

* ¢ Ha tenido un parto recientemente? El VIH puede transmitirse al bebé a través de la leche
materna. Para averiguar si puede usar el MELA, vaya a la pestafia Mela, pagina LA2.

« ¢ Esta tomando rifampicina para la tuberculosis? En este caso, en general, no puede usar la
pildora, los inyectables mensuales o los implantes.

* No debiera usar espermicidas o el diafragma con espermicidas.

Para la proteccion contralas ITS y Para el tratamiento del VIH,

VIH/SIDA, si es posible, refiera a la/el cliente
vaya a la pestafia Doble Proteccion. para que reciba tratamiento. @



¢ Desea quedar embarazada?

* Un intervalo de 2 a 3 afios entre cada
embarazo es mas sano para usted y su
bebe

 Si tiene dificultad para quedar
embarazada, podemos ofrecerle
orientacion y apoyo

« También ofrecemos orientaciony
apoyo alas mujeres que viven con VIH




Necesidades especiales:

Clienta que desea quedar
embarazada

e Un intervalo de 2 a 3 afos
entre cada embarazo es mas
sano para usted y su bebé

=

« Si tiene dificultad para quedar
embarazada, podemos
ofrecerle orientacién y apoyo

=

« También, ofrecemos orientacion
y apoyo alas mujeres que viven

con VIH ::>

Paso siguiente:

Para planificacion familiar,
vaya a la pestafa Eleccion de
Método.

¢ Desea quedar embarazada?

Hable acerca de los diferentes métodos para las mujeres que desean espaciar sus
embarazos. Vaya a la pestafia Eleccion de Método.

Expliquele que, con la mayoria de los anticonceptivos, una mujer puede quedar embarazada
poco tiempo después de que deja de usarlos. La Unica excepcion son los inyectables de
accion prolongada con los que, en general, demora varios meses para que una mujer quede
embarazada después de discontinuar su uso (vaya a la pestafia de ese método, pagina IAP1).

Es posible que algunas parejas tengan dificultad para concebir hijos. Explique que esto es
algo comun, especialmente entre parejas de mayor edad.

Si una clienta sospecha que ella o su pareja tienen una ITS, diagnostiquela y déle tratamiento,
o refiérala a otro centro asistencial. Muchos casos de infertilidad se deben a ITS contraidas en

el pasado.

Aconseje a la pareja que siga intentando concebir por lo menos por un afio antes
de ofrecerle orientacion o tratamiento para la infertilidad. La pareja debiera tener
relaciones sexuales con regularidad para aumentar la posibilidad de concebir.
Vea el Apéndice 11b donde encontrara sugerencias para orientacion en infertilidad.

Como la mayoria de las mujeres, algunas de las que tienen VIH también desean tener hijos.
Ofrézcales orientacion y asesoramiento. Déles apoyo y respete su deseo de tener hijos, pero
explique que esto conlleva riesgos para ella y su bebé (vea la pagina NE6). También es
posible que sea mas dificil concebir si se vive con VIH.

Hable también acerca de la necesidad de hacer planes para su tratamiento y de los cuidados
que ella y su familia necesitaran si ella u otro miembro de la familia se enferman.

El riesgo de transmision de la enfermedad al bebé puede reducirse si se toman los

medicamentos antirretrovirales apropiados para evitar la transmisiéon madre-hijo; si
se elige el parto por cesarea (si es apropiado); si se elige una forma segura de
alimentar al bebé (vaya a la pestafia MELA, pagina LA2); y si se usan condones

durante el embarazo para evitar infectarse de nuevo con VIH y otras ITS.
Refiera a la cliente a un centro asistencial de VIH para evaluar lo que haga falta para su

Para tratamiento de la infertilidad,
Si es posible, refiera a su cliente para
que reciba atencién.

Para el tratamiento de VIH,

si es posible, refiera a su cliente
para gue reciba atencion.

tratamiento, segun sea necesario.




¢, Qué metodo esta usando?

< - DIU | . Vaseqoml’la 0 |
\__ 1 W)y esterilizacion femenina

« Condones
(Masculinos o femeninos)

* La pildora

* La mini-pildora ) _
 Métodos vaginales

 Inyectables de accidn
- prolongada

* Inyectables mensuales

e Implantes

- MELA

 Métodos basados en el
conocimiento de la
fertilidad

Y
[X




{Usuaria/o de un

amiconcep“w}c;Qué meétodo esta usando?

<
[ \__i DIU ......... pagina siguiente } 1 &, Vasectomia o esterilizacion
Lvimm ) femenina ... pagina UA 14
Eeesess La pildora ... pagina UA 4 _
ossoses —n Condones (masculinos o
- AOI femeninos) ... pagina UA 15
La mini-pildora ... pagina UA 6 } S
~y
?. %'\_Métodos vaginales...pagina UA 17
o Inyectables de accion o
g prolongada ..... pagina UA 8 : N
= N N MELA ............... pagina UA 19
oy Inyectables | 5
VO gls mensuales ... pagina UA 10 “~. ™ Métodos basados en el
> conocimiento de la
& Implantes ...... pagina UA 12 fertilidad ....... pagina UA 21

o Paso siguiente:
,ﬂ\\ Vaya a la pagina indicada para ayudar a la/el Usuaria/o de un anticonceptivo

/N



Consulta de seguimiento para el DIU

¢En qué puedo ayudarle? -
- ¢ Esta contenta con el DIU? e /5

., Desea que verifiguemos si esta
colocado correctamente?

¢ Tiene alguna pregunta o algun
problema?

Verifiguemos si:

* Ha habido cambios en su estado de salud

« . También necesita condones? _

Recuerde: jEl DIU no Q
~, la protege contralas ITS
4 o el VIH/SIDA! ‘}\




DIU d_@ cobre

. | Consulta de seguimiento para el DIU

¢En qué puedo ayudarle?

» ¢ Esta contenta con el DIU?

» ¢ Desea que verifiquemos si esta
colocado correctamente?

» ¢, Tiene alguna pregunta o algun E:>
problema?

Verifiguemos si:

- Ha habido cambios en su estado >
de salud

« ¢ También necesita condones? @

Paso siguiente:

¢ Desea continuar con el método?
=} Invitela a que regrese cuando lo desee
) o cuando el DIU necesite extraerse.

Puede ser Util hacer un examen pélvico después de la primera menstruacion
o de 3 a 6 semanas después de lainsercion.
« Verifique si hay expulsion parcial o completa, o si presenta infeccion pélvica.

Extraccion del DIU: Si la clienta se encuentra contenta con el DIU, puede seguir
usandolo hasta que deje de ser eficaz (10 afios después de su insercion cuando se trata
del DIU de Cobre T380A).

» Para ayudarla a controlar los efectos secundarios u otros
problemas, vaya a la pagina siguiente. \:;,'
“Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer”.
» ¢, Desea dejar de practicar la planificacién familiar?
Analice que motivos tiene, las consecuencias y los siguientes pasos.

» ¢ Desea cambiar de método?
» Haga los preparativos para la extraccion del DIU si eso es lo que la clienta desea.

Verifique la presencia de cualquier infeccion o cualquier otro problema en
el tracto reproductivo.
 Se puede dejar el DIU en su lugar en los siguientes casos:

- mientras se evalla la razén del sangrado vaginal inexplicable,

- mientras recibe tratamiento para las ITS o enfermedad pélvica inflamatoria (EPI),

- mientras espera recibir tratamiento para el cancer cervical, endometrial u ovarico,

- si regresa con VIH (la infeccién) o SIDA (la enfermedad): las clientas con SIDA
deben ser examinadas con frecuencia y muy de cerca por si se les presenta una
infeccion pélvica.

* Si una clienta regresa con tuberculosis pélvica, se le debe remover el DIU.

e Averigle qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA.
Si no se protege, vaya a la pestafia Doble Proteccién y entréguele condones si es
necesario.

¢Necesita ayuda con algun
problema? Vaya a la pagina

¢;Desea cambiar de método? Revise
otros métodos. Vaya a la pestafa
Eleccion de Método.

Usuaria de un anticonceptivo: El DIU

siguiente.




Ayuda usando el DIU

¢, Tiene alguna pregunta o problema?

Nosotros podemos ayudarle.

ind vl X X

o ¢;Tiene * ¢Dolor pél_vico  ¢Los hilos del * ¢;Cree que « ¢;Tiene otros
problemas de o contracciones .y cambiaron pueda estar problemas?
sangrado? uterinas? embarazada?

de longitud o no
los encuentra?

¢, Esta contenta de seguir con
el DIU o desea cambiar de

2N método?
)



DIU d_e_: cobre

-

\‘“.__

¢ Tiene alguna pregunta o problema?
Nosotros podemos ayudarle.

- ;Tiene problemas de sangrado? [

« ¢Dolor pélvico o
contracciones uterinas?

=
=

» ¢Cree que pueda estar embarazada?

N

» ¢Los hilos del DIU cambiaron
de longitud o no los encuentra?

« ¢ Tiene otros problemas?
Paso siguiente:

Ayuda usando el DIU

Si la clienta tiene problemas, escuche sus preocupaciones

« Tome con seriedad todos sus comentarios.
No desestime sus preocupaciones.
» Conteste sus preguntas respetuosamente.

A S
Sangrado irregular, prolongado o abundante:

« Es comln que el sangrado menstrual sea mas abundante en los primeros 3 6 6 meses
después de la insercién o que presente manchado.

* Medicamentos como el ibuprofeno u otros similares pueden reducir el sangrado (NO la
aspirina).

Sl los problemas de sangrado contintan, puede ser necesario hacer un examen pélvico.
Déle tratamiento a cualquier condicion anormal que encuentre o refiera a la usuaria a
otro centro asistencial. Verifique si tiene anemia. Si encuentra signos clinicos de
anemia, sugiera la extraccién del DIU.

 Sia ella no le parece aceptable el sangrado, sugiera la extraccion del DIU.

El dolor abdominal bajo puede indicar la presencia de enfermedad pélvica

inflamatoria (EPI) o de un embarazo ectépico:

 Diagnostique y dé tratamiento a la usuaria segun sea apropiado, o refiérala a otro
centro asistencial donde pueda ser atendida.

» EI DIU puede encontrarse fuera de lugar (expulsado o parcialmente expulsado). Haga
un examen pélvico. Si el DIU no se encuentra en el lugar debido, éste debe extraerse.
La clienta puede usar anticoncepcion de emergencia si tuvo relaciones sexuales sin
proteccion en los Ultimos 5 dias. Vaya a la pestafia AE.

e Si esta embarazada, recomiende la extraccion del DIU si los hilos estan a la vista o si
pueden sacarse del canal cervical sin peligro. Explique que existe un pequefio riesgo de
sufrir aborto espontaneo. Si los hilos NO estan a la vistay el DIU no puede extraerse
en forma segura, encarguese de que una/un doctor o enfermera haga un monitoreo
frecuente del embarazo.

¢La clienta desea seguir usando el DIU o desea cambiar de método?

¢Desea continuar con el método? Tranquilice a la

G clienta. Verifique si ha habido cambios en su estado de
< salud. (Vea la pagina anterior). Invitela a que regrese
cuando lo desee o cuando necesite retirarse el DIU .

¢cDesea cambiar de método?
Revise otros métodos.
Vaya a la pestafa Eleccién de Método. -

*
Usuaria de un anticonceptivo: El DIU \..\




Consulta de seguimiento para la pildora

¢En qué puedo ayudarle? @ ‘
* ¢ Esta contenta usando la pildora? e eo

¢, Necesita mas pildoras?

» ., Tiene alguna pregunta o problema?

Verifiguemos si: $

?A
- Ha habido cambios en su o)

estado de salud

» . Necesita también condones?

Recuerde: jLa pildora no
N\ la protege contralas ITS o
- el VIH/SIDA!



La pildora

Consulta de seguimiento para la pildora

estado de salud antes de darle mas pildoras. Vea més adelante.
* Puede entregarle hasta un afio de suministro de pildoras.

¢En qué puedo ayudarla? : - Sila clienta esta satisfecha, asegtrese de que no ha habido cambios en su

 ¢Esta contenta usando la pildora?

otros problemas, pase ala pagina siguiente.

('JNECESita mas pildOFaS? « Para ayudarla a controlar los efectos secundarios y @ M

» ¢ Desea cambiar de método?

° ¢T| ene al g una p reg untao a| g [:l Nn |::> “Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer”.

~ - ¢, Desea dejar de practicar la planificacién familiar? Analice los motivos, las
pro blema” consecuencias y los pasos siguientes.

Verifigue que no existan nuevas condiciones de salud que
Verifiquem 0S Si: puedan afectar el uso del método:
« Si es posible verifique la presién arterial al menos una vez al afio.
. : * En general, la clienta debe dejar de usar la pildora y elegir otro método si:

* Ha h ab | d O Cam b 10S €n su I::> -ha desarrollado presion arterial alta;
estado de salud -tiene dolores de cabeza mas frecuentes o mas intensos (migrafia);

-si informa tener ciertos problemas o condiciones médicas nuevas (vea la lista en

la pestafia La Pildora, pagina P2).
« Si ha empezado a tomar rifampicina o un medicamento para las convulsiones,

entréguele condones para que los use con la pildora. Si esta en un
tratamiento a largo plazo con estas drogas, ayudela a elegir otro método.

e Averiglie qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA.
Si no se protege, vaya a la pestafia Doble Proteccion y entréguele condones si es

* ¢Necesita también condones? :

. . necesario.
Paso siguiente:
¢De§ea continuar con~el método? ¢Necesita ayuda con algan ¢De§ea cambiar? Revise o~tros
. Entreguele hasta un afo entero de problema? Vaya a la pagina métodos. Vaya a la pestafia

% suministro de pildoras. Ofrézcale condones. siguiente. Eleccion de Método.
Usuaria de un anticonceptivo: La pildora e



Ayuda usando la pildora %

¢, Tiene alguna pregunta o problema?
Nosotros podemos ayudarle.

& @A

 ¢Tiene - ¢(Cambiosen - ;Dolores de . ¢Mayor . ¢Otros
nauseas o el sangrado cabeza? sensibilidad problemas?
vomito? en los senos?

» ¢, Tiene dificultad para recordar
gue debe tomar la pildora?
.. Se haolvidado de tomar la
pildora?

¢ Esta contenta de seguir
tomando la pildora o
< desea cambiar de
<) meétodo?




La pildora

¢ Tiene alguna pregunta o
problema?

=

Nosotros podemos ayudarle.

» ¢Tiene nduseas o vomito?

« ¢Cambios en el sangrado?

* ¢Dolores de cabeza?

=

=
=

« ¢Mayor sensibilidad en los senos?

» ¢Otros problemas?

=

« ¢Tiene dificultad para recordar que

debe tomar la pildora? ¢Se ha
olvidado de tomar la pildora?

~Paso siguiente:

=

Ayuda usando la pildora

 Tome con seriedad todos sus comentarios.
No desestime sus preocupaciones.

 Conteste sus preguntas respetuosamente.

Tranquilicela informandole que los efectos secundarios son algo normal:

+ La mayoria no son peligrosos ni son signo de una enfermedad, y habitualmente desaparecen
después de 3 meses.

* Es posible que la clienta tenga mas de un efecto secundario.

* El cambiar de marca puede ayudar.

Si la clienta tiene problemas, escuche sus preocupaciones :3

I8

* Vémitos después de 2 horas de haber tomado la pildora activa: tome una pildora activa de
otro envase. Las naduseas pueden reducirse tomando la pildora después de una comida.

» Diarrea grave o vomitos por més de dos dias: siga las mismas instrucciones que para
cuando se olvida de tomar la pildora.

» El goteo o sangrado entre menstruaciones es comun, especialmente en los primeros
meses de estar tomando la pildora. También puede suceder cuando se olvida de tomar la
pildora, tiene vomitos y diarrea o al tomar rifampicina o0 medicamentos para las convulsiones.

Dolores de cabeza leves: si es necesario, que tome un medicamento para el dolor Si al
tomar la pildora le dan dolores de cabeza més frecuentes o méas intensos (migrafia),
habitualmente la clienta debe cambiar de método.

Algunas mujeres también reportan una ligera subida o pérdida de peso, mareos, amenorrea
(ausencia de sangrado menstrual), cambios de humor y disminucién del deseo sexual.

» Para ver qué hacer si se olvida de tomar la pildora, vaya a la pestafia La Pildora, pagina P5
¢"Qué le ayudaria a recordar? ¢ Que otras cosas hace cominmente a diario?”

» ¢ Cuando es mas facil tomar la pildora? ¢ Con una comida? ¢ A la hora de ir a dormir?

* Averigle si “¢, Seria mejor usar otro método?”

—— e ¢La clienta quiere seguir usando la pildora o desea cambiar de método?
A e ) )

— === ¢Desea continuar con el método? Verifique que no haya habido ¢Desea cambiar? Revise otros

= . —_<tambios en su estado de salud. (Vea la pagina anterior). Entréguele hasta métodos. Vaya a la pestafia

|

I

Usuaria de un anticonceptivo: La pildora e

— === un afio entero de suministro de pildoras. Ofrézcale condones. Eleccién de Método.




Consulta de seguimiento para la mini-pildora

¢En qué puedo ayudarle?

» ¢ Esta contenta con la mini-pildora?
¢, Necesita mas mini-pildoras?

¢, Tiene alguna pregunta o algun
problema?

Verifiguemos si:

» Ha habido cambios en su 5,
estado de salud ‘}

» ;. También necesita condones?

Recuerde: jLa mini-pildora
) no la protege contra las
— ITS o el VIH/SIDA!



La mini-pildora

. | Consulta de seguimiento para la mini-pildora

o000

o-0-0-0-0-09

« Si la clienta esta satisfecha, verifique que no haya habido cambios en su
estado de salud antes de darle mas mini-pildoras. Vea abajo.
* Puede entregarle hasta un afio entero de suministro de mini-pildoras.

» Para ayudar a controlar los efectos secundarios
y otros problemas, pase a la pagina siguiente. @ M

° (;Tiene alguna pregunta o) algl]n |::> * ¢ Desea cambiar de método? “Es aceptable

¢En qué puedo ayudarle?

» ¢Esta contenta con la mini-pildora?
¢ Necesita mas mini-pildoras?

cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer”.
Cuando la usuaria de la mini-pildora deje de amamantar, es posible que desee

p ro b I em a? cambiar a la pildora.

» ¢ Desea dejar de practicar la planificacion familiar? Analice los
motivos, las consecuencias y los pasos siguientes.

Verifiguemos si:
Verifique que no haya habido cambios en su estado de salud que

e Ha habido cambios en su estado |::> pudieran afectar el uso del método:

d e Sal u d En general, la clienta debiera dejar de usar la mini-pildora y elegir otro método si:
 Ha desarrollado una cardiopatia o ha tenido un accidente cerebrovascular;
« Tiene alteraciones de la visién previas a fuertes dolores de cabeza (migrafia
con aura);
» Reporta ciertos problemas o cambios en su estado de salud (vea la lista en la
pestafia La Mini-pildora, pagina MP2).

» Averigle qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA.
Si no se protege, vaya a la pestafia Doble Proteccidn y entréguele condones si es
necesario.

« ;También necesita condones?

Paso siguiente:

¢Desea continuar con el método? :Necesita ayuda con algln

b ~ C ; Desea cambiar? Revise otros métodos.
=) | Entréguele hasta un afio entero de suministro | problema? Vaya a la pagina ¢

Vaya a la pestafia Eleccion de Método.

50 de mini-pildoras. Ofrézcale condones siguiente.
| =2
Usuaria de un anticonceptivo: La mini-pildora



Ayuda usando la mini-pildora %

¢, Tiene alguna pregunta o problema?

Nosotros podemos ayudarle.
WA

- ¢Tiene cambios ° ¢ Nauseas o » ¢Dolores de * ¢ Mayor o ¢ Otros
en el sangrado vomito? cabeza? sensibilidad  problemas?
en los senos?

» ¢ Tiene dificultad para recordar
gue debe tomar sus pildoras?
.. Se ha olvidado de tomar la
pildora?

¢, Esta contenta de seguir
tomando la mini-pildora, o
*\‘.; desea cambiar de método?




La mini-pildora

LIE 8 _B_8_8_8_8 |
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o000
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¢, Tiene alguna pregunta o problema?
Nosotros podemos ayudarle.

» ¢Cambios en el sangrado? |:>

« ;Tiene nduseas o vomito? %

» ¢Dolores de cabeza?

>

* ¢Mayor sensibilidad en los senos?
*¢,Otros problemas?

« ¢ Tiene dificultad para recordar que
debe tomar la pildora?¢Se ha
olvidado de tomar la pildora?

Paso siguiente:

Ayuda usando la mini-pildora

Si la clienta tiene problemas, escuche sus preocupaciones. e
* Tome con seriedad todos sus comentarios. M

No desestime sus preocupaciones.
» Conteste sus preguntas respetuosamente.

178

Tranquilicela informandole que los efectos secundarios son algo normal:
» La mayoria no representan peligro ni son signo de una enfermedad.
* Es posible que la clienta tenga mas de un efecto secundario.

Menstruaciones irregulares, goteo o sangrado entre periodos, ausencia del periodo:

Tranquilicela informandole que esto es algo comun y que, habitualmente, no es perjudicial y no
indica la presencia de una enfermedad.

Si ha dejado de amamantar y los continuos cambios de sangrado le molestan, puede que
prefiera cambiar de la mini-pildora a otro método.

Si no esta amamantando y su periodo menstrual ha sido regular pero se ha suspendido,
verifique la posibilidad de un embarazo (vea el apéndice 1 6 haga una prueba de embarazo).

Si ocurre vémito dentro de las dos horas posteriores a haber tomado la pildora: la clienta
debe tomar una pildora de otro envase.

Si presenta diarrea grave o vémito por mas de dos dias: si es posible, que siga tomando
las pildoras Y use condones o evite las relaciones sexuales hasta que haya tomado una
pildora al dia por dos dias seguidos, después que la enfermedad haya pasado.

Dolores de cabeza leves: si es necesario, que tome un medicamento para el dolor.
Algunas mujeres reportan que sufren de mareos.

Para saber que hacer si se le olvidé tomar la pildora, vaya a la pestafia La Mini-pildora,
pagina MP4

“¢ Qué le ayudaria a recordar? ¢ Qué otras cosas hace comunmente a diario?”

¢,Cual es la mejor hora para tomar las pildoras? ¢ Durante una comida? ¢A la hora de ir a
dormir?

Averigle si “¢ seria mejor usar otro método?”

¢La clienta quiere continuar en la mini-pildora o desea cambiar de método?

¢Desea continuar con el método?: Verifique que no haya habido ¢Desea cambiar? Revise otros
=\ cambios en su estado de salud. (Vea la pagina anterior). Entréguele métodos. Vaya a la pestafia

) hasta un afio entero de suministro de mini-pildoras. Ofrézcale condones. Eleccién de Método.
Usuaria de un anticonceptivo: La mini-pildora "~




Consulta de seguimiento para el inyectable de accion prolongada

¢En qué puedo ayudarle?

» ,Esta contenta con el inyectable? |2 »»
¢ Necesita la siguiente inyeccion?

* ¢, Se ha pasado la fecha de lainyeccion?
. Tiene alguna pregunta o problema?

Verifiguemos si:

» Ha habido cambios en su
estado de salud

» ¢, También necesita condones? ‘}

Recuerde: jLos inyectables
3 no laprotegen contra las
= ITS o0 el VIH/SIDA!




Inyectable de
accion prolongada

- Consulta de seguimiento para el inyectable de accion prolongada

¢En qué puedo ayudarle?

 Si la clienta esté satisfecha, verifique que no haya habido ningn cambio
@ en su estado de salud antes de darle la siguiente inyeccion. Vea abajo.

e jRecuerde usar procedimientos seguros para la administracion de la

(,ESté contenta usando el inyeCtable? inyeccion! (vaya a la pestafia Inyectable de accién prolongada, pagina IAP5).
(;NeceSIta Ia 5'9 ulente InyeCCI()n? » Con retraso de hasta dos semanas: puede recibir la inyeccion sin la necesidad de

proteccién adicional.

e Con retraso de mas de dos semanas: puede recibir la siguiente inyeccion si esta
razonablemente segura de que no esta embarazada (por ejemplo, si no ha tenido

° CSe le ha pas ado la fecha relaciones sexuales desde la fecha en que debia haber recibido la siguiente inyeccion).
] ., La clienta debe usar condones o evitar las relaciones sexuales por siete dias después de
d e | al nyeCC Telg! ’? la inyeccién. Plantéele la anticoncepcion de emergencia si la clienta ha tenido relaciones

sexuales pasadas las 2 semanas del “periodo de gracia”.
« Analicen lo que ella puede hacer para recordar la inyeccion la préxima vez.

) e Para ayudarle a manejar los efectos secundarios
o (;Tlene a|guna pregunta (@) y otros problemas, pase a la pagina siguiente. Q
|::> + ¢Desea cambiar de método?
p ro b I em a? “Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer.”

» ¢Desea dejar de practicar la planificacién familiar?
Analice las razones, las consecuencias y los pasos siguientes.

Verifiguemos si:
. Ha habIdO Cambios en su 5glggﬁegil(,)lr?1éclfdngasﬁebe dejar de usar los inyectables de accidon prolongada

eStad o) d es al u d » Ha desarrollado presion arterial alta;

* Tiene alteraciones de la vision previas a fuertes dolores de cabeza (migrafia con aura);
» Reporta experimentar otras condiciones o problemas de salud nuevos (vea la lista en la
pestafia Inyectables de accion prolongada, pagina IAP2).

e ¢, También necesita condones? @

» Averigue qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA. Sino se

Paso S | g u | ente' protege, vaya a la pestafia Doble Proteccién y entréguele condones si es hecesario.
¢cDesea continuar con el método? Déle la ¢Necesita ayuda con algun ¢cDesea cambiar? Revise otros
=0 inyeccion. Recuérdele la fecha en que debe problema? Vaya a la pagina métodos. Vaya a la pestafia

~ regresar para la siguiente inyeccion. siguiente. Eleccion de Método.
| ¥
Usuaria de un anticonceptivo: Inyectable de accién prolongada 7@ ¢



Ayuda usando el inyectable
de accion prolongada

¢ Tiene alguna pregunta o problema?
Nosotros podemos ayudarle.

N
» ¢Tiene « ¢Ha subido de - ¢;Dolores de « ;. Otros
cambios en el peso? cabeza? problemas?

sangrado?

¢ Esta contenta de seguir con las
< Inyecciones o desea cambiar
=\
)

de método?



Inyectable de

aceion prolongada) - Ayyda usando el inyectable de accion prolongada

%} =

¢Tiene alguna pregunta o
problema? Nosotros
podemos ayudarle.

» ¢ Tiene cambios en el
sangrado?

* ¢,Ha subido de peso?
» ¢.Dolores de cabeza?

» ¢, Otros problemas?
~ Paso siguiente:

=

LRVRY

e Tome con seriedad sus comentarios.
No desestime sus preocupaciones.

* Conteste sus preguntas respetuosamente.

Tranquilicela informandole que los efectos secundarios son algo normal:

 La mayoria no son peligrosos ni son signos de la existencia de una enfermedad.

* Es posible que la clienta tenga més de un efecto secundario.

Si la clienta tiene problemas, escuche sus preocupaciones. M

1’9

e Goteo o sangrado entre periodos. Esto es algo comun con el inyectable de accion
prolongada. Si el goteo o sangrado continlan y usted sospecha la existencia de un problema,
verifiqgue que no haya infecciones. Si la causa del sangrado se debe a una ITS o infeccién
pélvica, puede seguir usando el inyectable durante el tratamiento.

* Ausencia de periodos (amenaorrea). Esto es comun especialmente después del primer
afio de uso. No es peligroso ni indica la presencia de una enfermedad.

» Sangrado muy abundante. Esto es poco comun. Si el sangrado contintia, verifique la
presencia de una enfermedad o anemia (deficiencia de hierro). Si el sangrado representa una
amenaza para su salud, o si la clienta lo encuentra inaceptable, ayldela a elegir otro método.

* Es comun subir de peso, en general de 1 a 2 kg. por afio. Un cambio de dieta puede ayudar.

* Dolores de cabeza leves: si es necesario, que tome medicamentos para el dolor.

* Algunas mujeres también informan sufrir mareos, mal humor, nauseas o disminucion del
deseo sexual.

—— ¢La clienta quiere continuar usando el inyectable a largo plazo o desea cambiar de método?

 Em T — . , . . . , . ,

~—= .= ¢Desea continuar con el método? Verifique que no haya habido ningin ¢Desea cambiar de método?

——— “..7— cambio en su estado de salud. (Vea la pagina siguiente). Déle una inyeccion. Revise otros métodos. Vaya a la 72
F" — Recuerde a la clienta cuando es la fecha de la siguiente inyeccion. pestafia Eleccion de Método. m

Usuaria de un anticonceptivo: Inyectable de accion prolongada g




Consulta de seguimiento para el inyectable mensual

¢,En qué puedo ayudarle?

¢ Esta contenta con el inyectable?
¢, Necesita la siguiente inyeccion?

» ., Se haretrasado con lainyeccion?

¢, Tiene alguna pregunta o algun
problema?

Verifiguemos si:

» Ha habido cambios en su
estado de salud

« . También necesita condones?

Recuerde: jLos inyectables
A no la protegen contra las

ITS 0 el VIH/SIDA!




Inyectable

mensual 1 Consulta de seguimiento para el inyectable mensual

)

(',En qué puedo ayudarler;  Si la clienta esté satisfecha, verifique que no haya habido cambios en su

estado de salud antes de darle la siguiente inyeccion. Vea abajo.

* ¢Esta contenta con el inyectable? |« feuce oo poccamen o bo gy e a8 Inveeciones!
¢, Necesita la siguiente inyeccion?

e Con retraso de hasta 7 dias: puede recibir la inyeccion sin necesidad de
proteccion adicional.

° (JSe ha retrasado con la » Con retraso de mas de 7 dias: puede recibir la inyeccién si esta razonablemente
. ., segura de que no esta embarazada (use el apéndice 1 6 haga una prueba de embarazo).
| nyeC cion? La clienta debe usar condones o evitar tener relaciones sexuales por siete dias después de

la inyeccién. Plantee el uso de la anticoncepcién de emergencia si ha tenido relaciones
sexuales pasados los 7 dias del “periodo de gracia”.

Analicen lo que ella puede hacer pararecordar la inyeccién la siguiente vez.

« ¢ Tiene alguna pregunta o algun

» Para ayudarla a controlar los efectos secundarios, pase ala pagina siguiente.
prObIem a? |::> » ;Desea cambiar de método?
“Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer.” @ M
Ver|f|q uemos Si: - ¢ Desea dejar de practicar la planificacién familiar?

Analice los motivos, las consecuencias y los pasos siguientes.

: :  Si es posible, verifique la presién arterial al menos una vez al afio.
¢ Ha habldo cam b 10S €n Su |::> * En general, la clienta debe dejar de usar el inyectable mensual y elegir otro

estado de salud método si:

- Ha desarrollado presion arterial alta;
- Tiene dolores de cabeza mas fuertes 0 mas a menudo (migrafias);
- Reporta que tiene ciertas condiciones médicas o problemas (vea la lista en la pestafia

» . También necesita condones? @ Inyectable mensual, pagina IM2).
» Averigue qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA. Si no se protege,
Paso s I g u I ente: vaya a la pestafia Doble Proteccion y entréguele condones si es necesario.
. i A 2 . , .
°§§|Ze§nzoi2tg]cli?gncineigs;ofE{ ¢Necesita ayuda con algun ¢cDesea cambiar?
= y ' problema? Vaya a la pagina Revise otros métodos. Vaya a la

1 clienta la fecha en que debe regresar

o . - siguiente. pestafia Eleccion de Método.
para la siguiente inyeccion. $
Usuaria de un anticonceptivo: Inyectable mensual 2E



Ayuda usando
el inyectable mensual

¢, Tiene alguna pregunta o problema?
Nosotros podemos ayudarle.

O A

« ;Tiene cambios » ¢;Dolores de * ¢, Mayor » ¢ Otros
en el sangrado? cabeza? sensibilidad en problemas?
los senos?

¢, Esta contenta de continuar
con las inyecciones o desea
‘**‘.; cambiar de método?




Inyectable

nre - Ayuda usando el inyectable mensual

Si la clienta tiene problemas, escuche sus preocupaciones.

(;Tiene a|g una preg unta o problem a’) « Tome con seriedad todos sus comentarios.
NOSOLOS podemOS ayudar|e |::> No desestime sus preocupaciones. ;3 gi Q

» Conteste sus preguntas respetuosamente.
Tranquilicela informandole que los efectos secundarios son algo normal:
« La mayoria no son peligrosos ni son signos de una enfermedad.

 Es posible que la clienta tenga mas de un efecto secundario.

» El goteo o sangrado entre menstruaciones es comun con el inyectable
mensual, pero si la causa de estos sintomas se debe a una ITS o infecciéon

(,TI ene cambios en el san g rado? |::> pélvica, la clienta puede continuar usando el inyectable durante el

tratamiento.
* Algunas mujeres reportan amenorrea (ausencia de sangrado mensual).

* Dolores de cabeza leves: si es necesario, que tome un medicamento para

|::> el dolor.

 Silos dolores de cabeza se vuelven mas frecuentes o mas fuertes
(migrafia) cuando usa el inyectable mensual, generalmente se debe
cambiar a otro método (que no sea la pildora).

¢, Dolores de cabeza?

¢ Mayor sensibilidad en los senos?

(;Otros pro blemas? |::> - Algunas mujeres también reportan una ligera subida de peso y/o mareos.

~ Paso siguiente:

——— —— ¢La clienta quiere continuar con el inyectable mensual o desea cambiar de método?
 m = .:_ R ,

—— .= ¢Deseacontinuar con el método? Verifique que no haya habido cambios en ¢Desea camb[ar de método?
- - = Su estado de salud. (Vea la pagina anterior). Déle la inyeccién. Recuerde a la Revise otros métodos. Vaya a la
v

= clienta la fecha en que debe regresar para la siguiente inyeccion. pestafia Eleccion de Método. @
Usuaria de un anticonceptivo: Inyectable mensual @



Consulta de seguimiento para los Implantes Norplant

¢En qué puedo ayudarle?

* ¢ Esta contenta usando los implantes?

» ¢ Tiene alguna pregunta o problema?

* ,ES momento de extraer o cambiar
los implantes?

Verifiguemos:

* SuU peso

* S| ha habido cambios
en su estado de salud

« . También necesita condones?

. Recuerde: jLos implantes
& Y no la protegen contra las
g ITS o el VIH/SIDA!



Implantes

¢En qué puedo ayudarle?

» ¢ Esta contenta usando los
implantes?

- ¢ Tiene alguna pregunta o
problema?

« ¢.Es momento de extraer o
cambiar los implantes?

Verifiguemos:

* SuU peso

* Si ha habido cambios
en su estado de salud

» ¢ También necesita condones?

Paso siguiente:

A

w Loy Uy

e

-——.__.‘__

— - — ¢Desea continuar con el método?
—— —w = Recuerde a la clienta la fecha en que debe

R regresar para extraerle los implantes.
7 —

*\w Consulta de seguimiento paralos Implantes Norplant

» Sila clienta se encuentra satisfecha, verifique si hay cambios en su estado de

* Para ayudarla a controlar los efectos secundarios y
otros problemas, vaya a la pagina siguiente.

» ., Desea cambiar de método?
“Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer.”
“Las capsulas pueden retirarse en cualquier momento que lo desee.”

« ¢ Desea dejar de practicar la planificacién familiar?
Analice los motivos, las consecuencias y los pasos siguientes.

1)

salud. Vea abajo.

¢Cuando extraer o cambiar los implantes?

 Los implantes Norplant deben extraerse o cambiarse de 4 a 7 afios después de su insercion,
dependiendo del peso de la clienta. Verifique la fecha de insercion de los implantes.

= Si es posible verifique el peso de la clienta:

— Si todavia pesa menos de 70 kg.: Debe cambiar o retirar los implantes después de 7 afios.

— Si pesa entre 70y 79 kg.: Debe cambiar o retirar los implantes después de 5 afios.

— Si pesa 80 kg. o mas: Debe cambiar o retirar los implantes después de 4 afios. Vaya a la
pestafia Implantes, pagina IMP4, para obtener mayor informacion sobre el procedimiento de
extraccion de los implantes.

Por lo general, la clienta debe dejar de usar los implantes si:

» Ha desarrollado una cardiopatia o ha tenido un accidente cerebrovascular;

* Tiene alteraciones de la vision previas a fuertes dolores de cabeza (migrafia con aura);

* Reporta ciertos cambios o problemas nuevos con su estado de salud (vea la lista en la pestafia
Implantes, pagina IMP2).

» Averigue qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA. Si no se protege,
vaya a la pestafia Doble Proteccion y entréguele condones si es necesario.

Vaya a la pagina siguiente.

¢ Desea cambiar? Vaya a la pestafia Implantes
(pagina IMP4) para el procedimiento de
extraccion. Revise otros métodos. Vaya a la

pestaiia Eleccion de Método. ., @
Usuaria de un anticonceptivo: Implantes = .

¢ Necesita ayuda con
algun problema?




Ayuda usando los implantes ¢

¢, Tiene alguna pregunta o problema?
Nosotros podemos ayudarle.

T oy @

e ;Tiene cambios » ;Estainfectado el » ;Tiene dolores de -« ¢Tiene otros
en el sangrado? lugar de lainsercion? cabeza? problemas?

¢ Esta contenta de continuar
usando los implantes o desea

¥ cambiar de método?
5



Implantes

< Ayuda usando los implantes

. Si la clienta tiene problemas, escuche sus preocupaciones.
¢ riene alg una pregunta o « Tome con seriedad todos sus comentarios. M @
" |::> No desestime sus preocupaciones.
prOblema- Nosotros * Responda sus preguntas respetuosamente.
podemos ayudar|e_ Tranquilice a la clienta informandole que los efectos secundarios son normales:

* La mayoria no son peligrosos ni tampoco son signos de una enfermedad.
* Es posible que la clienta tenga mas de un efecto secundario.

» Goteo o sangrado ligero entre menstruaciones. Es comin, especialmente en el primer afio de

° CTI ene cam b | 0S en el |::> uso. Si el goteo o sangrado contintdan y usted sospecha que existe un problema, verifique si existe
alguna infeccioén. Si el sangrado se debe a una ITS o infeccién pélvica, no es necesario retirar los
sang rado? implantes durante el tratamiento.

* Ausencia de la menstruacion (amenaorrea). Tranqguilice a la clienta e inférmele que los cambios
en el sangrado son normales y que no son perjudiciales ni indican la presencia de una enfermedad.

* Sangrado muy abundante. Poco comuin, pero necesitan atencion. Verifigue que no exista una
condicion anormal. Si no la encuentra, administre tratamiento seguln se indica a continuacion:

— ibuprofeno o &cido mefenamico; no aspirina; o

— 1 ciclo de pildoras de anticonceptivos combinados de dosis baja (si la clienta puede tomar estrégeno).

 Limpie el sitio con jabdn y agua, o con antiséptico si esta disponible. No necesita retirar los implantes.

e Si presenta un absceso, haga una incision y drene el absceso. Retire los implantes y ofrézcale
otro método.

CTI ene dolores de cabeza? « Limpie y desinfecte la herida. Recete antibiéticos por via oral durante 7 dias.

Otros efectos secundarios habitualmente desaparecen en el plazo de un afio.
* Dolores de cabeza leves: Si es necesario, que tome un medicamento para el dolor.

s T 2 |::>  Algunas mujeres también reportan tener mayor sensibilidad en los senos, dolor en el abdomen bajo,
(JTI ene OtrOS p ro b I emas: mareos, nerviosismo, nauseas, acné, aumento o pérdida de peso, caida del cabello o crecimiento de
vello en la cara.

¢ Esta infectado el
lugar de lainsercion? %

Paso siguiente:

|

¢Laclienta desea continuar usando los implantes o quiere cambiar de método?

i

e . - o . . ~
== == ;Desea continuar con el método? Verifique que no ¢Desea cambiar de método? Vaya a la pestafia
o — haya habido cambios en su estado de salud. (Vea la Implantes (pagina IMP4) para informacién sobre el
- . pagina anterior). Recuérdele a la clienta regresar en la procedimiento de extraccion. Revise otros métodos.
P .
1

fecha prevista para retirar los implantes. Vaya a la pestafia Eleccion de Método. @
Usuaria de un anticonceptivo: Implantes™ .



Consulta de seguimiento para la
vasectomia o la esterilizacion femenina

Tendremos que examinar el lugar de la incision
¢En qué otra cosa puedo ayudarle?
» ¢ Tiene alguna pregunta o algun P )

problema?

« ;. También necesita condones?

Recuerde: jLa vasectomiay la
) esterilizacion femenina no
—
protegen contralas ITS o el

VIH/SIDA!

Para mujeres esterilizadas:

* Acuérdese de regresar si cree que
puede estar embarazada




Vasectomia y Consulta de seguimiento para la

esterilizacion

remenina ) VVasectomia o la esterilizacion femenina

: « Examine el lugar de la incisién y verifique si hay una infeccién o absceso.
Ten d r_em_O_S, q ue examinar el l u g ar |::> * Si es necesario, retire los puntos de sutura.
de laincision

Si la/el cliente tiene problemas, escuche sus preocupaciones.

. z * Tome con seriedad todos sus comentarios.
CEn que otra cosa puedo ayUda”e? No desestime sus preocupaciones. @ M
. , * Conteste sus preguntas respetuosamente.
° (',Tlene alg una pregu ntao alg un La herida duele, estéa caliente, hinchada, con pus (infeccion o absceso):
* Limpiela con jabon y agua o con antiséptico si esté disponible.
p ro b I em a? * Si se trata de un absceso, haga una incisién y drénelo.

* Cure la herida. Recete antibitticos orales para tomar de 7 a 10 dias.
Continta teniendo dolor después de la vasectomia.

» Un pequefio numero de hombres informa tener dolor crénico en los testiculos o
escroto después de haberse sometido a la vasectomia. Este dolor puede durar de
1 a cinco afios 0 mas. Si es posible refiéralo para diagnostico y tratamiento.

* Para aliviar el dolor el cliente puede tomar ibuprofeno o medicamentos similares.

« ¢Tambien necesita condones? Despuds de 1a vasectomia
%  Recuérdele al cliente que debe usar condones u otro método efectivo en los tres
meses subsiguientes a la vasectomia. Si es necesario, entréguele condones.
. - Averigle qué hace la/el cliente para evitar contraer ITS/VIH/SIDA.
Para m UJ eres eSte” | | Zad as. Si no se protege, vaya a la pestafia Doble Proteccidn y entréguele condones si es

necesario.

» Es poco comun que una mujer quede embarazada después de la esterilizacion, pero

« Acuérdese de regresar si cree que %
si puede suceder.
p u Ed e eStar em b arazad a  Si es posible que ella esté embarazada, haga pruebas para descartar la posibilidad

. . . de un embarazo ectépico. Si es necesario, refiérala a otro centro asistencial.
Paso siguiente: >

Invite a la/el cliente a regresar siempre que lo desee, 0 si necesita otros servicios de salud reproductiva :
Después de la vasectomia: Entregue condones u otro método . oL {
(Vaya a la pestafa Eleccién de Método).

Usuaria/o de un anticonceptivo: Vasectomia o Esterilizacion femenina



Consulta de seqguimiento paralos condones

¢En qué puedo ayudarle?

» . Esta contenta o contento usando los
condones?

- ;. Desea mas condones?

« ¢ Tiene alguna pregunta
o algun problema?

Verifiguemos si:

¢Le es posible usar condones cada vez?

¢,Su pareja esta de acuerdo en usar los
condones?



Condones

_

Q. Consulta de seguimiento para los condones

¢En qué puedo ayudarle?

» ¢ Esta contenta o contento usando |::> » Si la/el cliente esta satisfechalo, entréguele méas condones.

los condones?
¢ Desea mas condones?
e Para ayudarle aresolver problemas,
- , vaya a la pagina siguiente. @ M
: (JTIene alguna pregunta O algun |::> + ¢Desea cambiar de método?
p ro b | em a’? “Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer.”

* ¢Quiere dejar de practicar la planificacion familiar?
Analice los motivos, las consecuencias y los pasos siguientes.

Verifiguemos si:

i » Explique los riesgos de no usar condones cada vez. Sugiera también el uso de
» ¢Le es posible usar condones ::> e ode o u vez. Sugi ién el u

otro método de planificacion familiar.

) ' A » Revise otras formas de hacer mas cémodo el uso del condén.
Cad avez: SU p arej a eSta d € — La mujer puede ayudar al hombre a ponerse el condén masculino.
acuerdo en usar los condones? — El hombre o la mujer pueden practicar ponerse los condones ellos mismos.

— El' hombre puede ayudar a introducir el condén femenino.
— Pruebe una marca diferente.
* Practique con la/el cliente como hablar con su pareja sobre estos temas. Use

el Apéndice 9.
Paso siguiente:
¢cDesea continuar con el ¢Necesita ayuda con algun ¢ Desea cambiar?
método? problema? Vaya a la pagina Revise otros métodos. Vaya a la

Entréguele mas condones. siguiente. pestafa Eleccion de Método. —
Usuaria/o de un anticonceptivo: Condones Q@



Ayuda usando los condones é

®

¢ Tiene alguna pregunta o problema?

» ., El condédn le » ¢ Necesita mas » ;Los condones se
ocasiona picazéon? lubricacion? rompen o se desplazan?

¢, Esta contenta/o con los condones, o desea
cambiar de metodo?

Recuerde: jLos condones son el inico método
gue le protege contralas ITS o el VIH/SIDA!




Condones

< | Ayudausando los condones

¢ Tiene alguna pregunta o [>
problema?

- ¢Los condones le —>
ocasionan picazéon?

» ¢ Necesita mas lubricacion? E>

» ¢Los condones serompen %
0 se desplazan?

Paso siguiente:

¢ Desea continuar con el método?
Entréguele mas condones.

Si la/el cliente tiene problemas, escuche sus preocupaciones.
* Tome con seriedad todos sus comentarios. -
No desestime sus preocupaciones.

* Conteste sus preguntas respetuosamente.

19

¢ Los lubricantes pueden ayudar a reducir la sequedad o irritacién (vea abajo), pero
algunos lubricantes pueden causar irritacion.
* Sila picazén continda, puede deberse a una infeccién o a una reaccion al latex.

Para los condones masculinos de latex:

» Use solamente lubricantes a BASE DE AGUA y no a base de aceite. Se puede us
glicerina o agua limpia.

» Los aceites debilitan los condones. Evite materiales a base de aceite tales como el

aceite de cocinar, aceite de bebé, aceite de coco, vaselina o mantequilla.
Para los condones femeninos:
» Se puede usar cualquier tipo de lubricante.

+ El afiadir lubricante puede reducir el ruido durante las relaciones sexuales y hacer la

penetracién mas suave.

ar

 Si el cond6n se rompe o sale de su lugar, es posible que necesite usar anticoncepcion

de emergencia (vaya a la pestafia AE).

» Lasy los clientes con alto riesgo de ITS o VIH también puede ser que necesiten
tratamiento de profilaxis post exposicion (PPE).

* Si los condones femeninos se rompen con frecuencia, trate de usar lubricantes.

También, asegurese de que no estén dafiados o caducados. Inspeccione el envase de
los condones y verifique que la fecha de vencimiento o fabricacion no haya expirado.
Lea las instrucciones de uso (vaya a la pestafia Conddn masculino, pagina CM2 o la

pestafia Condon femenino, pagina CF2.

¢ Lalel cliente quiere continuar usando los condones o desea cambiar de método?

¢Desea cambiar? Revise otros métodos.

Vaya a la pestafia Eleccion de Método. L:

Usuaria/o de un anticonceptivo: Condones Qb



Consulta de seguimiento
para los métodos vaginales

¢En qué puedo ayudarle?

» . Esta contenta con este método?
¢ Necesita mas espermicida?
0 ¢necesita un diafragma nuevo?

;. Tiene alguna pregunta o algun problema?

Verifiguemos si:

« Ha habido cambios en su estado de
salud

« . También necesita condones?
Recuerde: jLos métodos

. vaginales no protegen
\_4 completamente contra las

ITS o el VIH/SIDA!




Métodos
vaginales

Qf‘f:-?g-':p .

¢En qué puedo ayudarle?

» ;Esta contenta con este método?
¢, Necesita mas espermicida? o
¢,Necesita un diafragma nuevo?

« ¢, Tiene alguna pregunta o algun
problema?

Verifiguemos si :

» Ha habido cambios en su estado de
salud

» ¢, También necesita condones?

- Paso siguiente:

- - ¢Desea continuar con el método?
— Si lo necesita, entréguele mas
e S - .

N — suministros.

r 1 e

<

=

—_—
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¢Necesita ayuda con algun
problema? Vaya a la pagina

Consulta de seguimiento para los métodos vaginales

 Si la clienta esté satisfecha, verifique que no haya habido
cambios en su estado de salud. Vea abajo.

* El diafragma debe cambiarse cuando se vuelve rigido o se adelgaza, o
cuando le salen agujeros.

» Después del parto debe tomarse una nueva medida para el diafragma.

» Para obtener ayuda sobre cémo controlar
los problemas, vaya ala pagina siguiente. Q

» . Desea cambiar de método?

“Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer.”

¢ Desea dejar de practicar la planificacién familiar?
Analice los motivos, las consecuencias y los pasos siguientes.

« Si corre un alto riesgo de contraer la infeccion del VIH, la clienta debiera
dejar de usar los espermicidas. Ayldele a elegir otro método si asi
lo desea.

e Averigle qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA.
Si no se protege, vaya a la pestafia Doble Proteccién y entréguele
condones si es necesatrio.

¢ Desea cambiar de método?
Revise otros métodos. Vaya a la

siguiente.

pestafia Eleccion de Métodé;)
) ) . , . k _._- _'.a-‘\
Usuaria de un anticonceptivo: Métodos vaginales - -R*‘-»--.x_;
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C
Ayuda usando los métodos vaginales &

¢ Tiene alguna pregunta o problema? t\

\E)

» ;Tiene dificultad
Introduciendo el
diafragma?

» ;Tiene escozor,
sarpullido o irritacion?

« ;. Tiene dolor al orinar?

¢, Esta contenta de continuar
usando los métodos vaginales o

desea cambiar de método?
=\
)




Métodos

ez | Ayuda usando los metodos vaginales

Si la clienta tiene problemas, escuche sus preocupaciones.
. T * Tome con seriedad todos sus comentarios. -
¢ Tiene alguna pregunta o problema? E> No desestime sus preocupaciones. M @.:

* Conteste sus preguntas respetuosamente.

Explique de nuevo detenidamente el procedimiento de insercidn del diafragma.

Ella puede tratar de introducirse el diafragma en la clinica. Verifique la
colocacion correcta del mismo.

Es posible que la medida del diafragma necesite ajustarse si la clienta ha
tenido un parto recientemente.

« ¢ Tiene dificultad introduciendo el E>
diafragma?

. . Si usa espermicidas:
o ¢T| ene escozor, sarpu llido o |::> - Examine si existe una infeccion (signos: secrecion vaginal anormal,
I e enrojecimiento o hinchazén de la vagina y picazon en la vulva), y déle
I rrltaC 1on 7 tratajmiento o refiérala a otro centro gsistgn%ial segun sea necés)ério.
* Sino presenta infeccién, puede ser que la clienta sea alérgica al espermicida.
Sugiérale otro tipo o marca diferente.
Si usa un diafragma:
 Sugiérale que retire el diafragma con prontitud (pero no antes de 6 horas
después de haber tenido relaciones sexuales), y que lo limpie a fondo y lo
seque completamente.

« Si el problema continla, es posible que necesite cambiarse a otro método o
medirse de nuevo el ajuste del diafragma.

 ¢Tiene dolor al orinar? %

» Sj tiene una infeccion del tracto urinario, recete un tratamiento de antibioticos.

Paso siguiente:
¢La clienta desea continuar usando el diafragma/espermicidas o prefiere cambiar de método?

= ¢Desea continuar con el método? ¢Desea cambiar? Revise otros métodos.
\ Entréguele mas espermicida, si es necesario. Vaya a la pestafia Eleccion de Método.




Consulta de seguimiento para el
Método de la Amenorrea de Lactancia

¢En queé puedo ayudarle?

- ¢Esta contenta con el MELA? /%
(
« ¢Necesita otro método ahora? Lo necesitasi:  o° < O
-
_Su bebé tiene 6 - Si le ha - O si hadejado
vuelto la amamantar en

meses 0 mas - )
menstruacion forma exclusiva

2 f

¢, Tiene alguna pregunta o
algun problema?

Verifiguemos si:
« . También necesita condones?

Recuerde: jEl MELA no
lea protege contralas ITS

o el VIH/SIDA!



MELA

| Consulta de seguimiento para el MELA

¢En qué puedo ayudarle?

» ¢Esta contenta usando el MELA?

* ¢Necesita otro método ahora?
Necesita otro método si:
- Su bebé tiene 6 meses o0 mas
- le ha vuelto la menstruacion
-0 ha dejado amamantar en forma
exclusiva

» ¢ Tiene alguna pregunta o algun
problema?

Verifiguemos si:
» ¢, También necesita condones?

Paso siguiente:

'l

gl

[V

~—_iDesea continuar con el método? Recuerde a la

enta que debe regresar a consulta cuando vuelva

menstruar, cuando deje de amamantar en forma

clusiva, o cuando el bebé cumpla seis meses (L0
primero que suceda).

e,
—

—_—
P — 3
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L
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¢Necesita ayuda con
algun problema? Vaya a
la pagina siguiente.

» Ayudela a escoger un método anticonceptivo diferente cuando:
- el bebé tiene 6 meses 0 més,
- 0 le vuelva la menstruacion,
- 0 deje de dar amamantar en forma exclusiva (o casi exclusiva);
(Lo primero que suceda).

e También puede usar otro método anticonceptivo mientras
amamanta: los condones, el DIU, la mini-pildora, los implantes, o los
inyectables de accién prolongada no interfieren con la lactancia. De los 6
meses después del parto en adelante, también puede usar la pildora o el

» Para ayudarle aresolver problemas, vaya a la
pagina siguiente

I8

inyectable mensual.
» ¢, Desea cambiar de método? Vea el cuadro de arriba.

“Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer.”

 ¢Quiere dejar de practicar la planificacion familiar?
Analice los motivos, las consecuencia y los pasos siguientes.

» Averigue qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA.
Si no se protege, vaya a la pestafia Doble Proteccién y entréguele condones si
es necesario.

¢;Desea cambiar?
Revise otros métodos. Vaya a la
pestafia Eleccion de Método.

he
'3.;:;;,%?)

Usuaria de un anticonceptivo: MELA




Ayuda usando el MELA s
o/
« . Tiene alguna pregunta o algun

problema?

. Tiene dificultades o inquietudes
con respecto a la lactancia?

¢ Esta contenta de continuar

usando el MELA o desea cambiar
? de método?
=\
5



« ¢Tiene alguna pregunta
o algun problema?

« ¢ Tiene dificultades o
inquietudes con
respecto a la lactancia?

Paso siguiente:

=

=

» | Ayudausando el MELA

Si la clienta tiene problemas, escuche sus preocupaciones.

e Tome con seriedad todos sus comentarios.
No desestime sus preocupaciones.

* Conteste sus preguntas respetuosamente.

&

1)

¢,No produce suficiente leche? Puede ser que ayude:

* Amamantar al bebé con mas frecuencia.

« Beber liquidos en abundancia y comer alimentos nutritivos.
» Descansar mas.

¢ Pezones agrietados?

* Puede continuar la lactancia.

 Para contribuir a que sanen, ella puede alimentar al bebé con mas frecuencia, comenzando
con el pezén menos irritado; permita que los pezones se sequen al aire después de

amamantar.

« Fijese como la clienta sostiene al bebé mientras lo amamanta. Si es necesario, asesorela en

cuanto a la posicién correcta.

» Examine si hay sefiales de muguet o candidiasis oral (infeccion por hongos).

.Senos adoloridos?

« ¢ Tiene fiebre y cansancio? ¢ Senos enrojecidos y con sensibilidad al tacto? ¢ Duelen al

tocarlos? Puede ser que tenga una infeccion en los senos. Recete tratamiento para la

infeccion. Aconseje a la clienta que siga amamantando con frecuencia.

« Sino hay infeccién, ¢tiene dolor sélo en ciertas partes de los senos? ¢tiene nédulos? ¢ Los
senos estan llenos, duros y demasiado sensibles? Esto puede indicar que hay obstruccion en
los conductos lacteos o acumulacion (congestion). Aconséjele que cambie de posicion cuando
amamante. Asesérela en cuanto a la posicion correcta para amamantar.

¢La clienta desea continuar con el MELA o quiere cambiar de método?

¢cDesea continuar con el método?
Recuerde a la clienta que debe regresar a consulta cuando vuelva a
""1‘:‘ menstruar, cuando deje de amamantar en forma exclusiva, o cuando el

bebé cumpla seis meses (Lo primero que suceda).

Usuaria de un anticonceptivo: MELA ﬂ,_;siz

¢c,Desea cambiar? Revise otros
métodos. Vaya a la pestafa
Eleccién de Método.

’ ok



Consulta de seguimiento para el
metodo de los dias fijos

¢En qué puedo ayudarle?
» . Esta contenta con este método?

¢ Tiene alguna pregunta o algun
problema?

Verifiguemos si:

* ., Sus periodos continuan ocurriendo
regularmente?

« . También necesita condones?

_ Recuerde: jEl método de los Dias
_J Fijos no protege contra las

ITS o el VIH/SIDA!




Método de

C N Consulta de seguimiento para el método de los Dias Fijos

¢En qué puedo ayudarle?

» ¢Esta contenta usando este método? @

» ¢ Tiene alguna pregunta o algun

problema?

Verifiguemos si:

=

* ¢Sus periodos contintan ocurriendo E:>

« ¢, También necesita condones?

~Paso siguiente:

regularmente?

B —
————
e
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¢ Desea continuar con el método?
Si es necesario, ofrézcale condones para
usar en los dias fértiles.

=
D

 Si la clienta estéa satisfecha, verifique si sus periodos siguen
siendo regulares. Vea abajo.

e Para ayudarle a resolver problemas, R
vaya a la pagina siguiente. )

e ¢ Desea cambiar de método?
“Es aceptable cambiar de método si eso es lo que usted decide hacer”.

* ¢ Quiere dejar de practicar la planificacion familiar? Analice los
motivos, las consecuencias y los pasos siguientes.

 Para usar este método eficazmente, la clienta debe tener ciclos regulares, es
decir que vengan espaciados entre 26 y 32 dias.

* Si hatenido mas de dos ciclos menores de 26 dias 0 mayores de 32
durante un afio de uso del método, puede ser que éste sea menos
efectivo. Es posible que la clienta desee escoger otro método.

¢ Necesita proteccion para el embarazo en los dias fértiles de las “cuentas
blancas™?

e Averigle qué hace la clienta para evitar contraer ITS/VIH/SIDA.
Si no se protege, vaya a la pestafia Doble Proteccién y entréguele
condones si es necesario.

¢Necesita ayuda con ¢ Desea cambiar?
algun problema? Vaya a la Revise otros métodos. Vaya a la
pagina siguiente. pestafia Eleccion de Método.

Usuaria de un anticonceptivo: Método de los dias fijos |



Ayuda usando el método
de Dias Fijos \o/

¢ Tiene alguna pregunta o algun problema? t\

" 423) ¢4A%

« ¢ Tiene dificultad « ¢ Tiene dificultad usando -« ¢Ha tenido relaciones
recordando los condones o evitando sexuales sin proteccion
mover el anillo? las relaciones sexuales en los dias fértiles?

en los dias fértiles?

¢, Esta contenta de seguir usando
este metodo o desea

< cambiar a otro?
)



Método de
los Dias Fijos

¢ Tiene alguna pregunta o problema?

- ¢Tiene dificultad recordando —>
mover el anillo?

« ¢;Tiene dificultad usando los
condones o evitando las relaciones
sexuales en los dias fértiles?

» ¢/Hatenido relaciones sexuales ::>
sin proteccion en uno de los
dias fértiles?

e L = —
S — i -

i e
O ey -
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Paso siguiente:

Ayuda usando el método de los dias fijos

La clienta puede anotar el primer dia de su ciclo en el calendario, y
entonces puede contar los dias transcurridos desde el primer dia de su ciclo, y
mover el anillo de goma a la cuenta correspondiente.

Averigle si ayudaria a la clienta asistir a una sesion de orientacion con

su pareja.

Ella puede ensefarle a su pareja las cuentas del ciclo y hacerle saber que es
posible quedarse embarazada en ciertos dias marcados.

Practique con la clienta como hablar con su pareja. Vea el apéndice 9.

Si es apropiado, converse acerca del placer sexual sin penetracion.
Preguntele si “seria mejor usar otro método”.

Puede considerar el uso de la anticoncepcion de emergencia si la clienta ha
tenido relaciones sexuales sin proteccion en uno de los dias fértiles. Vaya a la
pestafia Anticoncepcion de emergencia.

¢Desea continuar con el método? Ofrézcale condones para que los ¢Desea cambiar?
use en los dias fértiles si es necesario, y ofrézcale anticoncepcion de Revise otros métodos. Vaya a la pestafia

emergencia en caso de que los necesite.

Eleccion de Método. ‘E

Usuaria de un anticonceptivo: Método de los Dias Fijos'




Anticoncepcion de emergencia

* Existen métodos seguros
para evitar el embarazo
después de haber tenido
relaciones sexuales sin
proteccion

« ¢Cuanto tiempo hace que
tuvo relaciones sexuales
sin proteccion?

« ¢Ha estado expuesta a las
ITS/VIH?




Anticoncepcion
de emergencia

< | La anticoncepcion de emergencia (AE)

e Existen métodos s eguros |::> - “Esto puede sucederle a cualquiera”. M

* Permita que la clienta le cuente su situacion si ella asi lo desea.

para eVitar el. em b aralzo d eS p u éS ° Ofrézca|e apoyo sin juzgar|a_

de haber tenido relaciones _ _ -
. .,  La clienta puede considerar el uso de AE si:

sexuales sin P roteccion - No us6 un método anticonceptivo

- Us6 un método incorrectamente (por ejemplo, se olvid6 de tomar pildoras, se ha retrasado en las
inyecciones)

- El' método le fall6 (por ejemplo, el conddn se rompid, expulsé el DIU)

- Si ella responde “si” a cualquiera de las preguntas del Apéndice 1, probablemente no estaba en

¢ (JCU anto tiem po hace que tuvo un momento fértil y por lo tanto no necesitara la AE. Sin embargo, si le preocupa la posibilidad de
rel ac | ones sexu al es Si N estar en riesgo de embarazo, puede usar la AE de todas formas.

P Pildoras de anticoncepcién de emergencia:

p rOteCC 1on: ¢ La clienta debe tomar las pildoras lo antes posible después de la relacion sexual sin
proteccion. Estas pueden tomarse hasta cinco dias después de la relacion sexual. Vea la
pagina siguiente.

— ¢ No hace mas de 5 dias?

DIU de cobre para anticoncepcion de emergencia:

» Es mas eficaz que las pildoras, pero las mujeres que corren riesgo de contraer ITS no debieran
usarlo (ver la pagina DIU2 en la seccion del DIU).

» También puede usarse hasta 5 dias después del coito sin proteccion (ver la pagina AE4).
 Es una eleccion acertada para aquellas mujeres que desean continuar usando el DIU.

— ¢Hace mas de 5 dias? %

Proporciénele orientacion segun sea apropiado.

Si tuvo relaciones sexuales sin proteccién en circunstancias propicias para la transmision del VIH

¢ CES pOSIble q ue se haya |::> o de las ITS, ofrézcale e inicie de inmediato la profilaxis post exposicién (PPE) al VIH (dentro
eXp u eStO a |TS 0 al Vl H/S | DA') de 72 horas) y, si esta disponible, el tratamiento de una presunta ITS. En caso de no disponer de

estos tratamientos, refiera a la clienta a otro centro asistencial donde pueda recibir orientacion,
apoyo y tratamiento.

Paso siguiente:

¢Laclienta desea usar la anticoncepcion de emergencia? W/

X Para obtener informacion acerca de las pildoras de Para obtener informacion sobre el DIU de cobre para
1.:‘ AE, vaya a la pagina siguiente. anticoncepcién de emergencia, vaya a la pagina AEA4.




Pildoras anticonceptivas de emergencia

* Debe tomarlas lo antes posible después
de haber tenido relaciones sexuales sin

proteccion

* No provocan un aborto

* Pueden ocasionar nauseas, vomito,
manchado o sangrado

* No evitan el embarazo la préxima vez
gue tenga relaciones sexuales

* No son para usarse regularmente @ ﬁ



Anticoncepcién

domergin Pildoras anticonceptivas de
emergencia (PAE)

e Laclienta debe tomar las pildoras lo antes posible después de haber
tenido relaciones sexuales sin la proteccion de un método

 Debe tomarlas lo antes

i A anticonceptivo, idealmente dentro de las siguientes 72 horas (3 dias). Las
p OS_ | b l € d €s p ues d € h ab er pildoras pueden tomarse hasta dentro de 120 horas (5 dias) después de la relacion
teni d 9] rel aciones sexu al es sexual, pero se vuelven menos efectivas cada dia que pasa.
. gy * Si tuvo otras relaciones sexuales en ausencia de un método anticonceptivo después de
Sin p roteccion la fecha de su Gltimo periodo, es posible que ya esté embarazada y entonces las PAE

no funcionarian. Si toma las PAE estando embarazada, no perjudican su embarazo. La
clienta debiera regresar si su siguiente periodo se retrasa mas de una semana.

PAE de Levonorgestrel solo

* Son mas efectivas y ocasionan menos nauseas y vomito que los anticonceptivos
combinados de estrégeno y progestageno.

* Dosis: Tome una sola dosis de 1.5 mg de levonorgestrel.

PAE combinadas de estr6geno-progestageno

« Uselas si no dispone de las pildoras de levonorgestrel solo.

* No provocan un aborto « Dosis: Tome dos dosis de 100 mcg de etinil estradiol mas 0,5 mg de levonorgestrel, con

% 12 horas de diferencia entre tomas.

« Pueden ocasionar nauseas,
vomito, manchado o sangrado

“Las PAE evitan el embarazo y no provocan un aborto”. Su funcién principal es
impedir la ovulacion (ver los Apéndices 4y 5).

« Sila clienta toma pildoras combinadas de estrégeno y progestageno, también puede

* No evitan el embarazo la tomar medicamentos para evitar las nauseas (clorhidrato de meclizina).
Avi  Sivomita en las dos horas posteriores a haber tomado las PAE, debe regresar por otra
prOXIma vez que tenga dosis lo antes posible.

» Es posible que tenga manchado o sangrado unos dias después de tomar las pildoras.

relaciones sexuales

» Hable acerca de: las PAE no evitan el embarazo en actos sexuales futuros.
‘ NO Son p ara usarse reg u l armente |::> (Vea la pagina siguiente para obtener informacién sobre proteccion continua). (
Paso siguiente:

» Las PAE son menos eficaces que la mayoria de los métodos mas comunes.

Si la cliente decide usar las PAE, entrégueselas y vaya a Para informacién acerca del DIU de cobre para
la pagina siguiente. anticoncepcién de emergencia, vaya a la pagina AE4.



¢, Necesita proteccion continua?

Por favor considere:

» ;. Podriatener otra vez relaciones sexuales
sin proteccion?

 ¢,Necesita doble proteccion para el
embarazo y las ITS/VIH/SIDA?

» ¢ Puede usted siempre decidir cuando
tener relaciones sexuales?

e ;. Tiene un método que usa regularmente?
¢ Le satisface ese método?

¢ Desea saber cuales son sus

opciones de planificacion
K familiar?
)




Anticoncepcién

ez ¢, Necesita proteccion continua?

Por favor considere:

* Invite a la clienta a que le cuente su situacion.

o (',POdrlla tener otra vez relaciones |::> - Si su relato sugiere que estuvo expuesta a las ITS, @
. - 7 refiérala para que reciba tratamiento. Si es apropiado,
sexu al es Sin p roteccion 7 analice el uso de los condones.

* Sila clienta corre riesgo de contraer ITS, hable acerca de la doble
|::> proteccion para el embarazo Y las ITS/VIH/SIDA. Vaya a la pestafia
Doble Proteccion.

* ¢Necesita doble proteccion para el
embarazo y las ITS/VIH/SIDA?

* Use el Apéndice 9 para hablar sobre la comunicacion entre la pareja.

* ¢Pu ede usted decidir Siempre |::> - Si el relato indica que hubo coaccién o violencia,
, ) refiérala para que reciba més ayuda si es posible.
cuando tener relaciones sexuales? Vea el Apéndice 13, M
° CTI eneunm étod 9) q ue usa * Laclienta puede comenzar otro método inmediatamente, incluidas
) |::> las pildoras.
regu larmente? Le satisface ese - Sila clienta decide por ahora no usar un método con regularidad,

ofrézcale las PAE y condones junto con instrucciones para su uso.

método?

Paso siguiente:

Si elige la anticoncepcién continua, vaya a la pestafia Para obtener informacion sobre el DIU de cobre para
5 Eleccion de Método. anticoncepcion de emergencia, vaya a la pagina

- siguiente.



DIU de cobre para
anticoncepcion de emergencia

* Puede usarlo si tuvo relaciones
sexuales sin la proteccion de un
método anticonceptivo en los
ultimos 5 dias.

« Una/un doctor o enfermera pueden
insertar el DIU en la matriz. Puede
ocasionar dolores abdominales.

« EI DIU puede retirarse
posteriormente o dejarse en su sitio
como un método de anticoncepcion
continuo.




Anticoncepcion
de emergencia

N

 Puede usarlo si tuvo relaciones
sexuales sin la proteccion de un C:>
método anticonceptivo en los ultimos
5 dias.

« Una/un doctor o enfermera pueden
insertar el DIU en la matriz.
Puede ocasionar dolores abdominales.

* EI DIU puede retirarse posteriormente ::>
0 puede dejarse en su sitio como
método de anticoncepcion continuo.

Paso siguiente:

DIU de cobre para
anticoncepcion de emergencia

» Muy efectivo; méas efectivo que las PAE.
« Si puede calcular el momento de la ovulacién de la clienta, también

puede insertarle el DIU mas de 5 dias después de que ella haya
tenido relaciones sexuales sin proteccion; siempre que la insercion no
se haga mas de 5 dias después de la ovulacién.

* No se ha hecho investigacion sobre el mecanismo de accioén del DIU

cuando se usa para la anticoncepcién de emergencia.

¢ La clienta puede continuar usandolo como un método anticonceptivo a

largo plazo, siempre y cuando cumpla con los criterios médicos de
elegibilidad necesarios; o bien, se le puede retirar en cualquier
momento.

» Si se mantiene en su sitio, el DIU puede seguir funcionando hasta por

10 afios.

» Si el DIU de emergencia no logra evitar el embarazo, el dispositivo

debera retirarse.

Si la clienta decide usar el DIU de cobre para anticoncepcion de emergencia, vaya a la
pestafia DIU de Cobre para verificar la elegibilidad médica para su uso

(pagina DIU2) y para obtener informacién acerca de su insercion.




DIU de cobre

* Dispositivo pequeiio que cabe en la matriz
* Es muy efectivo

» Es efectivo hasta por 10 afios, segun el tipo
de dispositivo que se use

* Se lo podemos retirar cuando usted asi
lo desee

* ES muy seguro

* Puede aumentar el sangrado
0 el dolor menstrual

* No ofrece proteccion contra las
ITS o el VIH/SIDA

¢, Desea saber mas acerca del

DIU o preferiria hablar de otro
método?
\¢
4




DIU de cobre

Acerca del DIU:

i T ~ « Dispositivo pequefio de plastico flexible con mangas o alambre de cobre.
DlSJDOSlthO pequeno que cabe en |::> - Déle una muestra de un DIU a la clienta para que lo examine.
e| utero  Funciona basicamente impidiendo que los espermatozoides y el 6vulo se
encuentren.

» La mayoria de las mujeres pueden usar DIU, incluidas las mujeres que nunca han
estado embarazadas.

Es muy efectivo

« Es un método muy efectivo, con muy poca informacion qué recordar.
* EI DIU de cobre T 380A dura 10 afios.

Para mujeres mayores: el DIU debiera extraerse un afio después de la lGltima
menstruacion (menopausia).
 Silo desea, puede quedar embarazada muy pronto después de la extraccion

Es efectivo hasta por 10 afios segun
el tipo de dispositivo que se use

NV

del DIU.
* Se lo podemos extraer cuando
1 Averigule si tiene inquietudes o ha oido rumores:
u Sted asl IO d esee “¢ Qué ha oido acerca del DIU?” (Vea el Apéndice 10 sobre
los mitos en torno a los métodos anticonceptivos.) Q

Expligue los mitos mas comunes:
» EI DIU no se sale del Gtero ni se desplaza por el cuerpo.

< EI DIU no interfiere con las relaciones sexuales, aunque es posible que algunas
veces el hombre sienta los hilos.

El DIU no se oxida dentro del cuerpo, aln después de muchos afos.

* EsS muy seguro

Puede aumentar el sangrado
0 el dolor menstrual

Los efectos secundarios por lo general mejoran después de 3 meses (vaya a
la pagina DIU3).

No ofrece protec cidn contra las
ITS o el VIH/SIDA

YRR

e Para protegerse contra las ITS/VIH/SIDA use también condones.

Paso siguiente:
“¢Desea saber mas acerca del DIU o preferiria hablar sobre otro método?”

Sila clienta desea saber méas acerca del DIU, Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de
pase a la pagina siguiente. otro método o a la pestafia Eleccion de Método.




Quién puede y quién no puede usar el DIU

La mayoria de las mujeres
puede usar el DIU en forma
segura

* Tuvo un parto ' ' H id - Tiene una
. Puede estar unp - Tieneriesgo de natenido infeccién o
hace mas de dos contraer ITS recientemente
embarazada {iasy menos de un sangrado problemas del
g aparato

4 semanas sin explicacion reproductor



DIU de cobre

La mayoria de las mujeres pueden
usar el DIU en forma segura. Pero,
en general, no podra usarlo si:

Puede estar embarazada @

2

Tuvo un parto hace mas de 2
dias y menos de 4 semanas

Tiene riesgo de contraer ITS @

Ha tenido recientemente un @
sangrado sin explicacion

Tiene una infeccion o -y
problemas del aparato
reproductor

Paso siguiente:

Si la clienta puede usar el DIU,
pase a la pagina siguiente.

Quién puede y quiéen no puede usar el DIU

“Podemos averiguar si el DIU es un método seguro para usted. Por lo general, las mujeres con
cualquiera de estas condiciones debieran retrasar la insercion del DIU o usar otro método”.

» Sitiene dudas, use la lista de verificacién del embarazo en el Apéndice 1 6 haga una
prueba de embarazo.

» EI DIU no debe introducirse entre las 48 horas y la cuarta semana después del parto, debido
al riesgo de expulsion que existe.

« Siestan en riesgo de contraer clamidia o gonorrea.

Esta en riesgo de contraer estas ITS una persona que:

« Tiene mas de una pareja sexual y no siempre usa condones;

» Tiene una pareja sexual que posiblemente tenga relaciones sexuales con otras personas y no
siempre usa condones.

» Un sangrado fuera de lo comun siempre debiera evaluarse antes de la insercién del DIU.

ITS o Enfermedad pélvica inflamatoria (EPI):

* Apligue tratamiento para la EPI, clamidia, gonorrea o cervicitis purulenta ANTES de insertar
el DIU a la clienta. También ofrezca tratamiento para la pareja.

» Se puede insertar el DIU si la clienta tiene una Ulcera genital o vaginitis (vaginosis bacteriana,
tricomoniasis vaginal), pero primero averigiie qué riesgo corre de contraer clamidia o
gonorrea. Aplique tratamiento para las infecciones.

VIH o SIDA:

 Si la clienta tiene VIH, se puede insertar el DIU.

« Sila clienta tiene SIDA, no inserte el DIU. Pero si esta en tratamiento con medicamentos
antirretrovirales y esta sana, se puede insertar el DIU.

Infeccidén después de un parto o después de un aborto:

» Todas las infecciones deben tratarse por completo antes de insertar el DIU.

Céancer de los 6rganos reproductores femeninos o tuberculosis (TB) pélvica:

* No inserte el DIU si sabe que la clienta padece de cancer del cuello uterino, del endometrio o
de los ovarios; enfermedad trofoblastica benigna o maligna; tuberculosis pélvica.

Si la clienta no puede usar el DIU,

ayudela a elegir otro método.



Efectos secundarios posibles

Si usted elige este método, es posible que tenga algunos efectos
secundarios. Por lo general, no son signos de una enfermedad.

Despueées de la
Insercion:

* Dolor pélvico
por varios dias

* Algo de manchado
por algunas semanas

¢, Como se sentiria
respecto a estos efectos
secundarios?

2\
X

Otros efectos secundarios
comunes:

 Menstruaciones
mas abundantes
0 de mayor
duracion

« Sangrado o manchado
entre periodos

* Mas dolor pélvico o dolor
durante la menstruacion

Pueden disminuir después de
uNnosS meses



DIU de cobre

Efectos secundarios posibles

; ; 2 ; * “Puede pasar un tiempo antes de que su cuerpo se adapte”.
SI e“ge eSte metOdO, €s p_OSIble que tenga |::>  Las reacciones a los métodos varian de una mujer a otra.
algunos efectos secundarios. Por lo general,
no son signos de una enfermedad. Hable acerca de: Q M

» “Si usted tuviera estos efectos secundarios,
¢ Qué le pareceria 0 como se sentiria al respecto?”

e “¢Qué implicarian para usted?”

DeSp U éS d e |a inserCié n: . R/aeb;ee?Z%rgr?d?gecrgguier rumor o inquietud.
sy . , » “Por favor regrese siempre que necesite ayuda o tenga alguna
* Dolor pélvico por varios dias pregunta.”
 “Es aceptable cambiar de método cuando asi lo desee”.
e Al go de manchado por unas semanas - Para tratar el tema de los efectos secundarios, vaya a la pestafia
Usuaria/o de un anticonceptivo.
Otros efectos secundarios comunes: %
; ,  Para aliviar el dolor después de la insercién, se puede tomar aspirina,
 Menstruaciones mas abundantes paracetamol o ibuprofeno.
o de mayor duracion % o meodoe ,
 Para periodos mas largos, profusos y abundantes o mas dolorosos se

° San g rad O O manc h ad 0 entre perl'o d 0S puede tomar ibuprofeno o un medicamento similar (NO aspirina).

« Mas dolor pélvico o dolor durante la
menstruacion

Pueden disminUir deSpUéS de UNosS meses |::>  El dolor y el sangrado por lo general disminuyen después de

3 a 6 meses.

Paso siguiente:
¢Laclienta entiende los efectos secundarios? ¢ Esta preparada para usar este método? ‘/

Si no es asi, hable mas acerca del DIU o

considere el uso de otros métodos.

Si es asi, vaya a la pagina siguiente.




¢, Qué sucedera cuando
se le Inserte el DIU?

Pasos:

Y)

© Examen ginecolégico
® Limpieza de lavaginay cuello uterino

La!

® Insercion del DIU en el Utero a traveés
del cuello uterino /

« Lainsercion puede doler \/
 Por favor diganos si le duele

« Descanse todo lo que necesite despues

del procedimiento Despues:
« Puede sentir dolor pélvico por varios Puede verificar
dias despues de lainsercion de vez en
cuando si el

¢,Se encuentra preparada i
para elegir este método? DIU eSt?- en su
Y\ ¢Qué preguntas tiene? lugar, si lo
desea




DIU dg: cobre

|6, Qué sucedera cuando se le inserte el DIU?

Pasos:
O Examen ginecoldgico

N

=
=

® Limpieza de lavaginay cuello uterino

© Insercidn del DIU en el Utero a traveées
del cuello uterino

» Lainsercion puede doler. Por favor
diganos si le duele

 Descanse todo lo que necesite
después del procedimiento

* Puede sentir dolor pélvico por
varios dias después de la insercion

<V

Después: Puede verificar de vez en
cuando si el DIU esta en su lugar, si lo
desea

Paso siguiente:

 Averigle si tiene preguntas o preocupaciones. Q ’

 Explique quién realizara el procedimiento. -
* No hace falta anestesia. La mujer permanece despierta.

 Si es su primer examen pélvico, explique como se realizara el examen,
incluyendo la posicién que debe adoptar. Permita que la clienta toque el
espéculo y expliquele su uso.

e Se realiza lentamente y con suavidad.
* Ensénele un DIU de muestra con los brazos doblados en el insertor.

» En general, cualquier dolor que sienta no durar4 mas de 30 minutos.

Cuando se verifica:

e Unavez a la semana el primer mes.

« De vez en cuando, después de la menstruacion.

Cdémo se verifica:

» Lavese las manos, siéntese en cuclillas, introduzca un dedo en la vagina
y busque los hilos del DIU en el cuello uterino. No tire de los hilos.

* Sino puede sentir los hilos, o si le parece que los hilos estan mas
largos 0 mas cortos, debe regresar a la clinica. Puede ser que el DIU
haya sido expulsado y es posible que necesite anticoncepcién de
emergencia.

v

¢La clienta entiende el procedimiento de insercion del DIU? ¢ Esta preparada para usar este método?

Si ha decidido usar este método, vaya a la pagina

=\ siguiente.

Si no es asi, hable mas acerca del DIU o
considere otros métodos.



Es posible que se pueda insertar
su DIU ahora

* Se puede insertar cualquier dia del
ciclo menstrual si podemos estar
seguras/os de que no esta
embarazada

* El DIU se puede insertar en los
primeros dos dias después de un
parto

¢ Le gustaria que se

iInsertara su DIU ahora?
=\
X




DIU de cobre Es posible que se pueda insertar
N,
su DIU ahora

» Si el sangrado menstrual comenzo6 en los ultimos 12 dias, el DIU se puede

« Se puede insertar cualquier dia ::> insertar ahora.

» Si el sangrado menstrual comenz6 hace mas de 12 dias, el DIU se puede

del ciclo menstrual si po demos insertar ahora si usted esta razonablemente segura/o de que no esta embarazada (use
7 la lista de comprobacién del embarazo del Apéndice 1). No es necesario esperar

estar Seg uras/os de CI ue no esta hasta el siguiente periodo menstrual.

embarazada

Insercion después del parto:
» Se puede insertar en un plazo de 48 horas después del parto, pero para ello se

. necesita capacitacion especial.
 J
EI DIU sSe p u ed el nsertar en |::> » También se puede insertar después de la cuarta semana después del parto. Debe
| 0S p rimeros 2 d las d es p ues esta_lr razonablemente segura de que no est4 embarazada. , ’
* No inserte el DIU entre las 48 horas y la cuarta semana después del parto. Ofrézcale
de un P arto condones u otro método si no esta amamantando exclusivamente.

Después de un aborto espontaneo o inducido:

» Se puede insertar inmediatamente después de un aborto. Si esto sucede en los
primeros 7 dias después de un aborto, no hace falta proteccion anticonceptiva
adicional.

Si estd cambiando de método:

* Si esta usando un método confiable correctamente (incluido el MELA) o si no ha tenido
relaciones sexuales desde la tltima menstruacion, el DIU se puede insertar ahora,
no solamente durante la menstruacion.

Si presenta infeccion:
 Se puede insertar después de recibir tratamiento para la infeccion y de haberse curado
Paso S| g ulente: completamente. Ofrézcale condones u otro método para usar mientras tanto.

¢ Esta preparada para lainsercion del DIU ahora?

B

. Si la clienta puede insertarse el DIU ahora, haga Si debe esperar, entréguele condones u otro
= preparativos para la insercion o fije una cita para realizar el método.

\ procedimiento lo antes posible.




¢, Que debe recordar?

=\
)

* Su tipo de DIU: "#\

Vea a una/un meédico

« Cuando debe retirarse el DIU: o enfermera si:

* No le ha

* Los cambios en el sangrado y los Ve”‘df la <
4 . menstruacion
dolores pélvicos son comunes. 5 e Tl B -
Regrese si le molestan. pueda estar s Ny
embarazada tesnggsulna‘tal'?'geo
* Regrese para una evaluacion medica VIH/SIDA

de seguimiento entre 3y 6 semanas
0 después de su siguiente o
* Los hilos del

menstruacion. DIU parecen
haber

¢ Necesita que repita o le fambt'ago de

: E ongitud o no
| explique algo mas? puede

¢, Tiene alguna otra pregunta? encontrarlos

@ *Tiene dolor

Y fuerte en la

inferior del
z/| S=abdomen




DIU de cobre

Lo que debe recordar

Su tipo de DIU

Cuando debe retirarse su DIU

Los cambios en el sangrado y los
dolores pélvicos son comunes. Regrese
si le molestan.

Regrese para una evaluacion meédica de
seguimiento entre 3y 6 semanas o
después de su siguiente menstruacion

* Vea a una/un medico o enfermera si:
— No le ha venido la menstruacion o cree que
pueda estar embarazada
— Es posible que tenga una ITS o VIH/SIDA

— Los hilos del DIU parecen haber cambiado
de longitud o no puede encontrarlos

— Tiene un dolor fuerte en la parte inferior
del abdomen

Ultimos pasos:

=

=

=

 Entregue a la clienta una tarjeta informativa o una copia de la pagina de
la clienta y explique. Pidale que guarde la tarjeta en un lugar seguro.

* EIDIU T 380A de cobre tiene un duracion de 10 afios.
« Para mujeres mayores, el DIU no debe retirarse hasta después de 1

afio de la Ultima menstruacion (menopausia) para tener una proteccion
completa del embarazo.

» Haga una cita para verificar que el DIU se encuentre en su lugar y que
no haya una infeccion.

» Animela a que regrese cuando asi lo desee para hablar acerca de
cualquier problema o para que se le retire el DIU.

Signos por los que debe regresar:

» “Estos signos indican que una/un médico o una enfermera deben
determinar si existe un problema”.

» “Quiero que conozca estos signos y los recuerde”.

* Si otro/otra proveedor/a de salud le pregunta que medicamentos o
anticonceptivo usa, la usuaria debe responder que esta usando un DIU.

“¢ Tiene plena confianza de que puede usar este método satisfactoriamente? ¢ Desea que repita o explique algo?”

iAcuérdese de ofrecerle condones para la doble proteccién!
El altimo y mas importante mensaje:
“Regrese en cualquier momento que tenga preguntas o desee que se le extraiga el DIU”.

v




La pildora

Tome una pildora todos los dias
Puede ser un método muy efectivo
Es muy segura

Ayuda a disminuir el flujo
menstrual y los dolores menstruales

Algunas mujeres tienen efectos
secundarios al principio pero no son
peligrosos

No ofrece proteccion contralas ITS o el
VIH/SIDA

¢ Desea saber mas acerca de la
pildora o preferiria hablar sobre

-% otro método?
X




La Pildora

Acerca de la pildora anticonceptiva combinada:
+ Contiene dos hormonas llamadas estrogeno y progestageno.
 Funciona principalmente impidiendo la ovulacion (vea los apéndices 4 y 5).

TO me una p |'| d orato d 0S | oS d |,aS |::> * “¢Recordaria que debe tomar una pildora todos los dias?”

» No necesita hacer nada en relacién con el método en el momento de tener
relaciones sexuales.

e Es muy efectiva si se toma todos los dias. Pero si la mujer olvida tomar la

Puede ser un método muy efectivo E:> e, 995 eleer CrlsERe

« Es facil discontinuar su uso. Una mujer fértil que deja de usar la pildora puede
quedar embarazada muy pronto si asi lo desea.

clientas tienen la preocupacion de que la pildora puede causarles cancer, pero los
estudios demuestran que en la mayoria de las mujeres el riesgo es minimo. La

pildora, incluso puede proteger contra algunos tipos de cancer. Q

* Las pildoras no son dafiinas para la salud de la mayoria de las mujeres. Algunas
Es muy segura E:>

. . (Vea el Apéndice 10).
Ayu d aa red ucir el ﬂ UJ O menstru al y IOS  Las complicaciones serias son poco comunes. Entre ellas se

d 9] | ores men Stru a| es encuentran el infarto cardiaco, un accidente cerebrovascular,

coagulos de sangre en las venas profundas de las piernas o del pulmon.
* Puede ayudar a reducir la anemia ya que el sangrado menstrual es menor.

¢ Algu nas r_nujeres _tier_]e_n efECtOS . AverigUe si tiene inquietudes o ha oido rumores: “¢,Qué ha oido acerca
secundarios al principio pero no son delapildora?” , |
] * Explique los mitos méas comunes: Las pildoras se disuelven en la sangre.
P eli grosos % No se acumulan en el estémago. (También vea el apéndice 10.)
° NO Ofrece prOtECCién Contra |aS . E]‘rﬁgégss(igfggg?n&gigg frecuentemente desaparecen después de los primeros

ITS o el VIH/SIDA %
Paso siguiente:

.

S — “;Desea saber mas acerca de la pildora o preferiria hablar sobre otro método?”
————

» Para protegerse contra las ITS/VIH/SIDA use también condones.

—=—= — ___—Silaclienta desea saber mas acerca de la pildora, Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro
— T vaya a la pagina siguiente. método o a la pestafia de Eleccion de Método.

:F"’ M.__.:.:. .,i,;

r I "




Quién puede y quién no puede usar la pildora

La mayoria de las
mujeres puede usar la
pildora en forma segura 3

Pero, en general, no puede usar la pildora si:

. ., » Esta * Presenta
* Tiene presion -« Tuvo un parto .
< Fuma arterigl o ultiFr)nas amantando por - Puede estar ciertos
cigarrillos seis meses 0 embarazada problemas
Y tiene 35 tres semanas men
Y , enos graves de
afios 0 mas

salud



La mayoria de las mujeres puede usar la

pildora en forma segura. Pero, en general,

puede usar la pildora si:

* Fuma cigarrillos Y tiene 35 afios 0 mas

Tiene presion arterial alta

Tuvo un parto en las ultimas 3 semanas

Puede estar embarazada

En general, no debe usar la pildora si
presenta cualquiera de estas condiciones
médicas serias (si tiene dudas, verifique
el manual o refiérala a otro centro
asistencial)

*¢ Qué es una migrafa?”

Pregunte: “¢ Tiene a menudo dolores de cabeza muy fuertes,
quizés de un lado o palpitantes, que le ocasionan nauseas y se
empeoran con la luz y el ruido, o si usted se mueve? ¢ Ve una luz
brillante antes de estos dolores de cabeza?” (migrafia con aura)

Paso siguiente:

Si la clienta puede usar la pildora:
vaya a la pagina siguiente.

no

Esta amantando por seis meses 0 menos

Presenta ciertos problemas graves de salud

2

Quién puede y quién no puede usar la pildora

“Podemos determinar si puede tomar la pildora sin riesgos. En general, las mujeres que
presentan cualquiera de las siguientes condiciones deben usar otro método”

* Si es posible, verifique la presién arterial (PA). Si la PA sistélica es mayor de 140 o si la
diastolica es mayor de 90, ayudela a elegir otro método (que no sea un inyectable
mensual). (Si la PA sistdlica es mayor de 160 o la diastélica es mayor de 100, tampoco
debiera usar los inyectables de accién prolongada).

 Sino es posible verificar la PA, preguntele a la clienta si tiene presion arterial alta y
confie en su respuesta.

* Sitiene dudas, use la lista de verificacion del embarazo en el Apéndice 1 6 haga una
prueba de embarazo.

+ Ha tenido un accidente cerebrovascular o algun problema cardiovascular (corazén y
vasos sanguineos).

» Migrafias*: no debe usar la pildora si es mayor de 35 afios y tiene migrafias, o a
cualquier edad si tiene migrafia con aura. Las mujeres menores de 35 afios que tienen
migrafias sin aura y las que tienen dolores de cabeza comunes, en general, si PUEDEN
usar la pildora.

» Ha tenido cancer de mama alguna vez.

 Tiene 2 6 mas factores de riesgo de enfermedad cardiaca, tales como hipertension,
diabetes, fuma cigarrillos o es una persona de mayor edad.

- Enfermedad de la vesicula biliar.

» Ha tenido alguna vez un coagulo de sangre en los pulmones o coagulos profundos en
las piernas. Las mujeres con coagulos superficiales (incluidas las varices) si PUEDEN
usar la pildora.

» ¢Va a someterse a cirugia pronto? La clienta no debiera empezar a tomar la pildora si
va a someterse a cirugia que la mantenga inmovilizada por mas de una semana.

 Tiene una enfermedad hepética grave o ictericia (piel u ojos amarillentos).
» He tenido diabetes por mas de 20 afios, o si ésta le ha ocasionado dafios graves.

+ Toma medicamentos para la tuberculosis (TB), para infecciones flngicas o para la
epilepsia (convulsiones o ataques).

Si la clienta no puede usar la pildora: ayudela a elegir otro

método, que no sean los inyectables mensuales.



Posibles efectos secundarios

Si usted elige este método, puede tener algunos efectos secundarios.
En general, no son signos de una enfermedad.

 Pero muchas mujeres no padecen efectos secundarios
e Con frecuencia desaparecen en pocos meses

Los efectos secundarios mas comunes son:

TP 8

* Nauseas « Manchado o ° Dolores de * Mayor * Mareos
(malestar sangrqdo cabezaleves sensibilidad
estomacal)  €ntre periodos en los senos - Leve aumento

¢Le gustaria usar este o disminucién
método y ver si le de peso
agrada?




Posibles efectos secundarios

S ted eli t stod de t | “Puede pasar un tiempo antes de que su cuerpo se adapte”.
| usted elige este metodo, puede tener algunos » Las reacciones a los métodos varian de una mujer a otra.

efectos secundarios. En general, no son signos * Aproximadamente la mitad de las usuarias nunca tienen efectos

de una enfermedad. secundarios. o
* En general, los efectos secundarios disminuyen o desaparecen en

. tres meses.
* Pero muchas mujeres no padecen efectos
secundarios Hable acerca de:
) * “Si usted tuviera estos efectos secundarios, Q M
e Con frecuencia desaparecen en pocos meses ¢Que |f[9 g?receria 0 como se sentiria al
respecto”
Los efectos secundarios mas comunes son: “;Qué implicarfan para usted?”
, “¢ Qué haria?”
* Nauseas (m alestar eStomacal) * Hable acerca de cualquier rumor o inquietud. Vea el Apéndice 10

sobre los mitos.

“Por favor regrese siempre que necesite ayuda o tenga alguna
pregunta”.

“Es aceptable cambiar de método cuando asi lo desee”.

M ibilidad | Para tratar el tema de los efectos secundarios, vaya a la pestafnia
ayor sensiplliidad en 10S senos Usuaria/o de un anticonceptivo.

Manchado o sangrado entre periodos 37

Dolores de cabeza leves

Mareos

Informe a la clienta que si no toma las pildoras todos los dias

. . ., d I d 3 I ri
Leve aumento o disminucién de peso gﬂgd:r%nr:]%:?ézagdea.sangra 0, ademas de correr el riesgo de

Paso siguiente: v
¢La clienta entiende los efectos secundarios? ¢ Esta preparada para usar este método?

= Si es asi, vaya a la pagina siguiente Si no es asi, hable méas acerca de la pildora o
) ’ considere el uso de otros métodos.




Como tomar la pildora

« Tome una pildora cada dia por via oral

Si usa el envase de 28 pildoras:

 Unavez que termine todas las pildoras
del envase, empiece uno nuevo

al dia siguiente Envase

de 28
pildoras

Si usa el envase de 21 pildoras:

 Una vez que termine todas las pildoras
del envase, espere 7 dias antes de
empezar uno NUevo Envase {U”UUU”UUUU }

de 21 ( ) )
pildoras Q000000000




The Pill

Como tomar la pildora

mano y los observe.

* De a la clienta los envases de pildoras para que los sostenga en su

e Tome una pildOra cada dia por via |::> * Instruccién sumamente importante:

oral
Hable sobre los siguientes temas:
* ¢Le parece facil recordar que debe tomar las pildoras?
e “¢Qué le ayudaria a recordar?
Sl usa e| envase d e 28 p |’| d oras: ¢,Qué cosa hace de costrumbre todos los dias?”

 Unavez que haya terminado todas

Enséfiele como seguir las flechas impresas en el envase.

» ¢Cual es el mejor momento para tomar las pildoras?
A la hora de la comida? ¢ A la hora de ir a dormir?

« ¢Donde va a guardar las pildoras?

las pl'ldoraS del envase, empiece - ¢Qué hacer si se le acaba el suministro de pildoras?.

uno nuevo al dia siguiente

N

Si usa el envase de 21 pildoras: mucho el riesgo de quedar embarazada.
@ » Con el envase de 28 pildoras, no hay periodo de
 Unavez que haya terminado todas espera enire envases.

las pildoras del envase, espere 7

dias antes de empezar uno nuevo. semana siguiente).

Paso siguiente:

Si es necesario, hable mas sobre este aspecto o vaya a la pagina siguiente.

e Advierta a la clienta: Esperar demasiado entre envases, aumenta

v

» Con el envase de 21 pildoras, debe esperar 7 dias sin pildoras (por
ejemplo, si toma la dltima pildora de un envase un sabado, entonces
debe tomar la primera pildora del envase nuevo el domingo de la

¢La clienta entiende como tomar la pildora? (




Si se olvida de tomar la pildora

Si usted olvida tomar la pildora:

Olvidarse de tomar
la pildora jpuede
causar que quede

embarazada!

 SIEMPRE tome una pildora tan
pronto como se acuerde, y
continte tomando sus pildoras,
una cada dia

Pero si olvidatomar 3 6 mas pildoras, 0 si empieza
un envase con 3 6 mas dias de retraso:

« También debe usar condones o evitar la e Ysiolvidatomar 3 |ro-o-0-0-0-0=H rtw-u-u-u-wf
relacion sexual en los siguientes 7 dias 0 mas pildoras en

la tercera semana;
Pase por alto también las pildoras de

\ﬂ“ recordatorio o inactivas (es decir la semana
gue no toma pildoras) y vaya directamente a

iniciar el siguiente envase

Si olvida tomar una de las pildoras de recordatorio o
inactivas (solo en el envase de 28 pildoras): %:]LB

Plidoras de_ Sonsoedly Descarte la/s pildora/s que olvidé tomar y :
””””””” continte tomando una pildora cada dia ﬁ

o inactivas — o—.—m—o—w




Si usted olvida tomar la pildora:

* SIEMPRE tome una pildora tan pronto como se
acuerde, y continle tomando sus pildoras, una

cada dia |::>

Pero si olvidatomar 3 6 mas pildoras o si
comienza un envase con 3 0 mas dias de
retraso:
« También debe usar condones o evitar la

relacion sexual en los siguientes 7 dias @

¢ Y siolvidatomar 3 6 mas pildoras en la tercera
semana: pase por alto también las pildoras de
recordatorio o inactivas (es decir la semana que
no toma pildoras) y vaya directamente a iniciar el
siguiente envase

Si olvida tomar una de las pildoras de
recordatorio o inactivas (s6lo en el
envase de 28 pildoras): |::>

* Descarte la/s pildora/s que olvidé tomar y
continle tomando una pildora cada dia

Paso siguiente:

¢Laclienta entiende qué debe hacer si se olvida de tomar la pildora?

Si se olvida de tomar la pildora

Mensajes clave de orientacién para cuando se olvida de tomar la pildora:

e Tan pronto como recuerde que se ha olvidado de tomar la(s) pildora(s) activa(s), la
clienta debe tomar un pildora activa y luego debe continuar con el resto del envase.
Dependiendo de cuando se acuerde, esto puede significar que tenga que tomar 2
pildoras el mismo dia o incluso al mismo tiempo.

 Si s6lo se ha olvidado de tomar 1 6 2 pildoras, no es necesario que use condones o
evite la relacion sexual.

e Empezar un envase con retraso es lo mismo que olvidarse de tomar la pildora.
Si la clienta empieza un envase con 3 6 mas dias de retraso, necesitara usar
condones o evitar la relacion sexual en los 7 dias siguientes.

e La anticoncepcion de emergencia puede ser una alternativa si se ha olvidado de
tomar 3 6 més pildoras en la primera semana o si empieza un envase con 3 6 mas
dias de retraso.

* Olvidarse de tomar las pildoras de recordatorio o inactivas, es decir la semana

sin pildoras activas, no es peligroso. Es posible que ese mes no tenga la
menstruacion.

¢, Qué hacer con las pastillas que olvidé tomar? (si se olvidé mas de 1):

« Si la usuaria tiene envases de pildoras marcados con los dias de la semana, 0 si
desea empezar cada envase en el mismo dia de la semana, entonces debera tomar
la primera pildora omitida, pero descartar el resto de las pildoras que
olvidé tomar.

« Si no, simplemente puede continuar el envase donde habia dejado de tomarlas.

* Los envases de 28 pildoras contienen 7 pildoras de recordatorio o inactivas
(semana 4). Estas pildoras no contienen hormonas.
* El envase de 21 pildoras no tiene pildoras de recordatorio o inactivas pero, en

general, la usuaria espera 7 dias antes de comenzar un nuevo envase. Comenzar
antes de lo previsto no es peligroso.

e Si seolvida de tomar la pildora con frecuencia, puede ser que otros
métodos le convengan mas.

Entréguele condones de respaldo para cuando los necesite.
Si es necesario, convérselo mas o vaya a la pagina siguiente.

v




Es posible que pueda empezar hoy

 Puede empezar atomar la
pildora cualquier dia del ciclo
menstrual si podemos estar
seguras/os de que no esta
embarazada

¢Le gustaria empezar ahora?
=\
)\



Es posible que pueda empezar hoy mismo

Si el sangrado menstrual empezé en los Ultimos cinco dias
* Puede empezar AHORA sin necesidad de un método adicional de proteccion.
E Si el sangrado mensual empez6 hace mas de 5 dias o si tiene amenorrea (ausencia de

* Puede empezar a

la menstruacién):

to mar |a p |’| d ora » Puede empezar AHORA si usted esta razonablemente segura/o de que no esta embarazada
. , (use la lista de comprobacion del Apéndice 1). No es necesario esperar hasta el siguiente
cual quiler dia de su periodo menstrual para empezar a tomar la pildora.

* La clienta debe evitar tener relaciones sexuales o usar condones en los siguientes 7 dias
después de tomar la primera pildora.

ciclo menstrual si

pOdemOS estar Después del parto, si esta amamantando:
Seg u I‘aS/OS d e q ue no » Puede empezar 6 meses despues del parto.

,  Si el bebé tiene menos de 6 meses, entregue a la clienta condones o mini-pildoras para que los use
esta embarazada mientras tanto.

Después del parto, si NO esta amamantando:
* Puede empezar 3 semanas después del parto.

Después de un aborto natural o inducido:
» Puede empezar a tomar la pildora inmediatamente después del aborto. Si lo hace en los primeros 7
dias después del aborto, no necesita proteccién adicional.

Si estd cambiando de método:

 Si esta cambiando de la mini-pildora o de los implantes a la pildora, ahora es el mejor momento
para empezar.

 Si esta cambiando de los inyectables, debe comenzar a usar las pildoras en el momento en que
hubiera recibido la siguiente inyeccién.

 Si esta usando un DIU y el sangrado menstrual empezé hace mas de cinco dias, se puede empezar
con la pildora, pero debe dejar el DIU en su sitio hasta el siguiente periodo menstrual.

Paso siguiente:

¢Esta preparada la clienta para empezar ahora?
Si no es asi, entréguele pildoras para llevar a casa. Pidale

, S : . . : gue empiece en el primer dia de su siguiente periodo
—/suministro de pildoras. Ayudele a tomar la primera pildora L .
menstrual (o si estd amamantando, cuando el bebé llegue a

ahora si la clienta lo desea. .
los 6 meses). Entréguele condones para que use con su
pareja hasta entonces. Expliquele como se usan.

Si es asi, proporcionele hasta un afio entero de



2 ¢ Qué debe recordar?

Consulte auna/un médico o

Tomar una pildora todos los dias S

Si olvida tomar las *Tiene dolores
, *Tiene dolor agudo y de cabeza
pl|d0|’aS, puede constante en el vientre, muy fuﬂeEtes
qued ar embarazada el pecho o las piernas -
Los efectos secundarios son
comunes, y rara vez son peligrosos.
Regrese si le molestan.
7 *Ve unaluz
. . , brillante A
Regrese S| hecesita mas antes de ©®
) . dol
pildoras o si tiene problemas S ‘=~
de cabeza
(migrana *Tiene la piel o los
¢Necesita que repita o le con aura) ojos amarillentos

expligue algo mas?
¢ Tiene alguna otra pregunta?



« Tomar una pildora todos los dias.

« Siolvida tomar las pildoras puede
guedar embarazada

* Los efectos secundarios son comunes
y rara vez son peligrosos. Regrese si
le molestan.

* Regrese si necesita mas pildoras o
Si tiene problemas.

e Consulte a una/un médico o enfermera si:

—Tiene dolor agudo y constante en el vientre, el
pecho o las piernas

—Tiene dolores de cabeza muy fuertes

—Ve una luz brillante antes de dolores fuertes de
cabeza (migrafia con aura)

—Si tiene la piel o los ojos amarillentos

Ultimos Pasos:

“¢ Tiene plena confianza en que puede usar este método satisfactoriamente?
¢, Hay algo que quiera que le repita o explique?”
iAcuérdese de entregarle condones para doble proteccidén o pararespaldo!
El dltimo y mas importante mensaje: “Tome una pildora todos los dias”.

=

—
—

¢, Qué debe recordar?

» Asegurese de que la clienta sabe qué hacer en caso de que olvide
tomar una o mas pildoras.

* Si es posible, planifiqgue una visita de seguimiento para 3 meses
después de haber empezado a tomar la pildora. Siempre planifique
una visita de seguimiento anual.

¢ Invite a la clienta a que regrese siempre que quiera mas pildoras,
necesite ayuda, informacion o un método nuevo.

Signos que indican que debe regresar:

* “En muchos casos estos signos no tienen relacion con el hecho de
usar la pildora. Sin embargo, una/un doctor o enfermera debe
determinar si se esta presentando un problema serio en relacién con
el método, y si puede seguir tomando la pildora”.

* “Yo quiero que conozca estos signos y los recuerde”.

« Si otro/otra proveedor/a de salud le pregunta qué medicamentos o
anticonceptivo usa, la usuaria debe responder que toma la pildora.

v




La mini-pildora

* Es un buen método durante la lactancia

 Tome la mini-pildora a la misma hora
todos los dias

* ES muy segura

* Es posible que las mujeres que no estén

amamantando noten cambios en el (T,
sangrado menstrual » OO0
| OO~~~
* No ofrece proteccion contralas ITS o el L OO0~~~
VIH/SIDA | u—u—u—u—u—u—uJJ
Distinta de la pildora
c.Desea saber mas acerca de la combinada,
mini-pildora o preferiria hablar preguntele a su
= sobre otro método? proveedor/a

|




La mini-pildora

Acerca de la mini-pildora:

 Solo contiene progestageno. Es una alternativa adecuada para mujeres que no
pueden tomar estrégeno.

z  Funciona principalmente espesando el moco cervical (lo cual bloquea el paso de los

ES un b uen m eto d O d uran te I a |::> espermatozoides) y suprimiendo la ovulacion (vea los Apéndices 4 y 5).

| actanc | a » Es muy eficaz durante la lactancia.

* Es facil discontinuar su uso. Una mujer fértil que deja de usar la pildora puede
guedar embarazada muy pronto si asi lo desea.

e En comparacién con los anticonceptivos combinados:

» Es mejor durante la lactancia. No afecta la calidad ni la cantidad de la leche materna.
e Tomar las mini-pildoras a tiempo es ain mas importante. Para las mujeres que no
estan amantando, tomar la mini-pildora con unas horas de retraso puede aumentar

el riesgo de embarazo.

» Tiene menos efectos secundarios, excepto por los cambios en el sangrado.

Tome la mini-pildora a la misma
horatodos los dias

“¢ Se acordaria de tomar una mini-pildora a la misma hora todos los dias?”
» No necesita hacer nada en relacién con el método a la hora de tener relaciones

W

¢ ES muy Segura sexuales.
e Es pOSi b | e q ue |aS m uj eres q ue no « Las mini-pildoras no son dafiinas para la salud.
. . » Averigle si tiene inquietudes o ha oido rumores: Q
estan amamantando noten cambios “£Qué ha oido acerca de la mini-pildora?”
en el san g rado menstrual « Explique los mitos mas comunes: Las mini-pildoras se disuelven en la sangre,
no se acumulan en el estomago. (También vea el Apéndice 10).
[ J

No ofrecen proteccion contra
las ITS o VIH/SIDA

Paso siguiente:
“¢Desea saber mas acerca de la mini-pildora o preferiria hablar sobre otro método?”

» Efectos secundarios: Vea la pagina MP3.

W

Para protegerse contra las ITS/VIH/SIDA use también condones.

Si la clienta desea saber mas acerca de la Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro
= mini-pildora, vaya a la pagina siguiente.

A método o a la pestafia Eleccion de Método.



Quién puede y quien no puede
usar la mini-pildora

La mayoria de las mujeres
pueden usar la mini-pildora en
forma segura

* Presenta ciertos problemas

« Esta amamantando por 6 * Puede estar
graves de salud

semanas 0 menos embarazada



Quién puede y quién no puede
usar la mini-pildora

La mayoria de las mujeres pueden usar

la mini -P ildoraen formas egura. “Podemos determinar si puede tomar la mini-pildora sin riesgos. En general las
mujere§ gue presentan cualquiera de estas condiciones médicas deben usar
Pero, en general, una mujer no podra otro metodo
usar la mini-pildora si:
, » Entréguele | ini-pild digale que comience cuando el bebé tenga 6
- Esta amantando por 6 semanas 0 [ | semanasdenaddo.

menos
» Puede estar embarazada

« Sitiene dudas, use la lista de verificacion del embarazo en el Apéndice 1 6
haga una prueba de embarazo.

* Presenta ciertos problemas graves de

* Si ha tenido alguna vez cancer de mama.

S al u d : » Enfermedad hepatica grave o ictericia (piel u ojos amarillentos).
 Tiene coagulos de sangre en los pulmones o coagulos profundos en las
En gen eral, no debe usar la mi ni-pﬂdora Si |::> piernas. Las mujeres con coagulos superficiales (incluidas las venas

presenta cualquiera de estas condiciones varicosas) s PUEDEN usar [a mini-pildora. o
» Toma medicamentos para la tuberculosis (TB), para infecciones fungicas o

médlcas SerlaS (SI tlene dUdaS, Verlflqueel para la ep"epsia (Convu|siones 0 ataques)_
manual o refiérala a otro centro asistencial)

» La mayoria de las mujeres que han tenido accidentes cerebrovasculares, o
enfermedades del corazdn o de los vasos sanguineos PUEDEN usar la
mini-pildora.

Paso siguiente:

Si la clienta puede usar la mini-pildora: Si la clienta no puede usar la mini-pildora: Ayadela a elegir

Vaya a la pagina siguiente. un método sin hormonas.



Efectos secundarios posibles

Si elige este meétodo, puede sentir algunos efectos secundarios.
En general, no son signos de una enfermedad.

« Comunes (cuando no esta amamantando):
sangrado irregular, manchado, no le viene la
menstruacion

* Menos comunes: dolor de cabeza, mayor
sensibilidad en los senos, mareos

Wk

¢Le gustaria usar este
meétodo y ver si le
=8
e

agrada?



Si elige este método, puede sentir E:>
algunos efectos secundarios. En general

no son signos de una enfermedad.

« Comunes (cuando no esta amamantando):
sangrado irregular, manchado, no le viene
la menstruacion —>

« Menos comunes:
dolor de cabeza, mayor sensibilidad E:>
en los senos, mareos

Paso siguiente:

Efectos secundarios posibles

* “Puede pasar un tiempo antes de que su cuerpo se adapte”.
* Las reacciones a los métodos varian de una mujer a otra.

Hable acerca de:

» “Si usted tuviera estos efectos secundarios,
¢ Qué le pareceria 0 como se sentiria al respecto?”

* “¢Qué implicarian para usted?”

¢

e “¢Qué haria?”
* Hable acerca de cualquier rumor o inquietud.
Vea el Apéndice 10 acerca de los mitos.

i

» La mayoria de las mujeres que estdn amamantando no tienen periodos
regulares y a menudo no se dan cuenta del efecto que la mini-pildora

tiene en la menstruacion.

» Es comin y normal que las mujeres que no estan amamantando tengan
periodos irregulares, manchado, sangrado leve entre periodos y

amenorrea (ausencia del periodo).

 Inférmele a la clienta que si se olvida de tomar la mini-pildora puede
empeorar los efectos secundarios relacionados con el sangrado

ademas de correr el riesgo de quedar embarazada.

» Para los dolores de cabeza puede tomar aspirina, paracetamol o

ibuprofeno.

* Invite a la clienta a regresar en cualquier momento que necesite ayuda.

» “Es aceptable cambiar de método cuando asi lo desee”.

 Para tratar el tema de los efectos secundarios, vaya a la pestafia

Usuaria/o de un anticonceptivo.

¢La clienta entiende los efectos secundarios? ¢Esta preparada para usar este método?

Si ha decidido usar este método, vaya a la pagina
siguiente.

Si no es asi, hable mas acerca de la mini-pildora
o considere el uso de otros métodos.

v




Como tomar la mini-pildora

« Tome una mini-pildora a la misma hora
todos los dias

 Una vez que hayaterminado todas las
mini-pildoras de un envase, empiece
uno nuevo al dia siguiente

* /Se haretrasado en tomar una mini-
pildora?

— Tomela tan pronto como se acuerde

— Si se haretrasado mas de 3 horas, es
posible que necesite seqguir
Instrucciones especiales



Tome una mini-pildora a la misma :>

hora todos los dias

Una vez que haya terminado todas E>

las mini-pildoras de un envase,
empiece uno nuevo al dia siguiente

.. Se haretrasado en tomar una mini-
pildora?
— Tomela tan pronto como se acuerde

— Si se haretrasado mas de 3 horas E:>

es posible que necesite seqguir
instrucciones especiales

Paso siguiente:

¢La clienta entiende como tomar la mini-pildora
y sabe qué hacer si olvida tomarla? /
Si es necesario, hable mas sobre este aspecto o pase a la pagina siguiente.

Como tomar la mini-pildora

» Permita que la clienta sostenga y examine los envases de la mini-pildora.

* Lainstruccion mas importante: Tome la mini-pildora a la misma hora
todos los dias. Si no esta amamantando y toma la mini-pildora aun con
unas horas de retraso aumenta el riesgo de quedar embarazada. (La
lactancia por si misma ayuda a evitar el embarazo).

* No hay dias de espera entre envases.
+ Todas las mini-pildoras son activas (todas contienen hormonas).

Hable acerca de

* “¢Qué le ayudaria a recordar que debe tomar la mini-pildora todos los dias a
la misma hora?”

e ¢Cual es el mejor momento de tomar las mini-pildoras?
e ¢Donde podria guardar las mini-pildoras?

» ¢ Qué hacer si se le acaban los suministros?

Si han pasado mas de 3 horas desde que debi6 tomar

la mini-pildora y: .
. . Instrucciones
* No estd amamantando O esta amamantando pero especiales
le ha vuelto la menstruacién: evite tener relaciones
sexuales o use condones por los siguientes 2 dias.
» Esta dando de lactar Y la menstruacién todavia no le ha vuelto: No
necesita instrucciones especiales ni proteccion adicional.

< Entréguele condones para que los lleve a casa.




Es posible que pueda empezar hoy

 Puede empezar hoy mismo si
esta amamantando en forma
exclusiva al menos
por 6 semanas

* Si no esta amamantando, puede
empezar cualquier dia del ciclo

menstrual Si podemos estar
seguras/os de que no esta
embarazada




Es posible que pueda empezar hoy

Después del parto y si estd amamantando:

° Pu ed eem p ezar h oy Si |::>  Si esta amamantando en forma exclusiva (o casi exclusiva), puede comenzar la mini-pildora a las seis

semanas después del parto. No necesitara proteccion adicional si se encuentra entre seis semanas y seis

esté_ amamantan d 0O éen meses después del parto y todavia no le ha vuelto la menstruacion..
. * Si solo esta amamantando parcialmente, es mejor comenzar a las seis semanas después del parto. Si
forma exclusiva por al espera mas tiempo, corre el riesgo de quedar embarazada.

Después del parto, si NO estd amamantando:
» Puede empezar inmediatamente después del parto. En las primeras cuatro semanas después del parto no

@ hace falta proteccién adicional.

menos 6 semanas

* Sl no esta dando de Si empez6 a menstruar en los tltimos 5 dias:
|aCtar, p u ed eem pezar . Euede empezar A!—|ORA sin neFeS|dad de,protecmor,] ad|C|or1a!. .
Si la menstruacion comenzé hace mas de 5 dias o si tiene amenorrea (ausencia de la

cualquier dia del ciclo menstruacion):

. |::> » Puede empezar AHORA si usted esta razonablemente segura/o de que no estd embarazada (para este fin
menstrual si po demos use la lista de verificacién del Apéndice 1). No hace falta que espere hasta la siguiente menstruacion
para comenzar a usar la mini-pildora. Debe evitar las relaciones sexuales o debe usar condones en las

eStar Seg u raS/OS d e 48 horas después de haber tomado la primera mini-pildora.
Clue no esta Después de un aborto espontaneo o inducido:

¢ Puede comenzar inmediatamente después de un aborto. En los primeros 7 dias después del aborto no hay
em b arazad a necesidad de proteccién adicional.

Si estd cambiando de método:

 Si esta cambiando de la pildora o de los implantes, ahora es el momento mas indicado para comenzar.

 Si se esta cambiando de los inyectables, debe comenzar la mini-pildora en el momento en que hubiera
recibido la siguiente inyeccion.

* Si esta usando el DIU y su menstruacion ha comenzado hace méas de 5 dias, puede empezar las
mini-pildoras ahora pero deje el DIU en su lugar hasta la siguiente menstruacion.

Paso siguiente:
¢La clienta esta preparada para empezar ahora?

Si es asi, entréguele hasta un afio de suministro de mini- Si no es asi, entréguele las mini-pildoras para que se las
pildoras. Hable acerca de cuando seria un buen momento lleve a casa. Expliquele el momento indicado para comenzar.

para tomar la primera mini-pildora. Entréguele condones para que los use hasta entonces.
Explique como se usan.



Qué debe recordar

« Tome una mini-pildora a la
misma hora todos los dias

» Si se retrasa en tomar la mini-pildora

Consulte con una/un meédico o
puede quedar embarazada

enfermera si:

» Los efectos secundarios son rm\ Tiene |
comunes pero rara vez dafiinos. T e naluz 4 Rl
Regrese si le molestan. antes de _abundante

dolores fuera de lo

comun

° A ini-ni fuertes
Regrese por mas mini plldora_s e
antes de que se le acaben o si (migrafia

tiene algun problema

con aura)
 Cree que
: Necesita que repita o le puede estar
< . 9 P , embarazada,
expligue algo mas? '

i la piel especialmente si
¢ Tiene alguna otra 'ene 1a pie

tiene un dolor o

o los ojos molestia en el
pregunta’? amarillentos vientre



La mini-pildora

« Tome una mini-pildora a la misma hora
todos los dias

« Si seretrasa en tomar la mini-pildora,
puede quedar embarazada

* Los efectos secundarios son comunes
pero raravez daninos. Regrese sile
molestan.

 Regrese por mas mini-pildoras antes de que
se le acaben o si tiene algun problema

* Consulte con una/un médico o enfermera si: |:>

— Ve una luz brillante antes de dolores fuertes de
cabeza (migrafa con aura)

— Tiene sangrado abundante fuera de lo comun @
— Tiene la piel o los ojos amarillentos
— Cree que puede estar embarazada, especialmente

si tiene un dolor o molestia en el vientre

Ultimos pasos:

“¢ Tiene plena confianza enque podré usar este método satisfactoriamente? /
¢ Necesita que le explique o repita algo?”
iRecuerde ofrecerle condones para la doble proteccion o cdémo méetodo de respaldo!

Lo que debe recordar

* Invite a la clienta a que regrese siempre que necesite ayuda,
informacion, mas mini-pildoras, o un método nuevo.

* Si es posible, programe una visita de seguimiento 3 meses después de
gue haya comenzado a tomar la mini-pildora. Programe siempre una
visita de seguimiento anual.

 Si esta amamantando, invitela a que regrese cuando deje de
amamantar. Es posible que para entonces desee cambiar de método.

Signos por las que debe regresar:

* “En muchos casos estos signos no estan relacionados con la mini-
pildora, pero una/un médico o enfermera deben determinar si se
presenta un problema grave y si puede seguir tomando la mini-pildora”.

» “Quiero que sepa cuales son los signos y que los recuerde”.

* Si el sangrado dura més de 8 dias o es el doble de lo usual.

* Si otro/otra proveedor/a de salud le pregunta que medicamentos o
anticonceptivo usa, la usuaria debe responder que toma la mini-pildora.

El dltimo y méas importante mensaje: “Tome una mini-pildora a la misma hora todos los dias”.



Inyectables de accion prolongada

« Se aplica unainyeccion cada 2 6 3 meses
dependiendo del tipo de inyectable

* Son muy efectivos

« Con frecuencia toma mas tiempo quedar
embarazada despues de descontinuar su

uso %
°* S0ON mMuy seguros

« Cambian el sangrado menstrual

* No ofrecen proteccion contralas ITS o
VIH/SIDA

¢, Desea saber mas acerca de
estos inyectables o preferiria

< hablar sobre otro método?
X0




Inyectables de

coneeenes) |nyectables de accion prolongada

Acerca de los inyectables de accién prolongada:

 Los inyectables de accion prolongada incluyen Acetato de Medroxiprogesterona
de Depésito (AMPD) y Enantato de Noretisterona (EN-NET)
< Contienen un progestageno pero no estrogeno.

« Se ap licaunai nyecc iOn cada2 6 3 « Funcionan principalmente suprimiendo la ovulacion (vea los Apéndices 4 y 5).
meses d ep en d | en d o) d el tl p 0 d e * No necesita tener suministros en casa.
inyectable

« “¢ Podria regresar oportunamente para las siguientes inyecciones?”
e “¢COmo se acordaria?”

* Son muy efectivos, siempre y cuando la clienta regrese por la siguiente inyeccion
en la fecha indicada.

« “¢ Esta buscando un método que sea facil de usar de manera efectiva?”

* Son muy efectivos

« Con frecuencia lleva mas tiempo
guedar embarazada después de
descontinuar su uso

Al discontinuar el uso de estos inyectables, la mayoria de las mujeres se
demoraran varios meses en quedar embarazadas y a otras puede que aun les
lleve mas tiempo. No ocasiona infertilidad permanente.

* Los inyectables de accién prolongada no son dafiinos para la salud, ni afectan la
calidad de la leche materna en aquellas mujeres que estan amamantando.

» Averigue si tiene inquietudes o ha oido rumores:
“¢ Qué ha oido acerca de estos inyectables?” (3
e Explique los mitos méas comunes. (Vea también el Apéndice 10)

° Son muy seguros

« Cambian el sangrado menstrual

* No ofrecen proteccion contra las
ITS o VIH/SIDA

Paso siguiente:

“¢Desea saber mas acerca de estos inyectables o preferiria hablar sobre otro método?”

e Efectos secundarios: vea la pagina IAP3.

ww L0 0

e Para protegerse contra las ITS/VIH/SIDA use también condones.

Si la clienta desea saber més acerca de estos Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de

"'E‘ inyectables, pase a la pagina siguiente. otro método o a la pestafia Eleccion de Método.




Quién puede y quién no puede usar los
Inyectables de accion prolongada

La mayoria de las mujeres

pueden usar estos

Inyectables en forma
segura
- Tiene hipertensién  * Esta amamantando * Puede estar * Presenta ciertos

por 6 semanas o embarazada problemas
MENOS graves de salud




Inyectables de

accion prolongadal QU jen puede y quién no puede usar

&

el

La mayoria de las mujeres puede usar estos
inyectables en forma segura. Pero, en
general, una mujer no podra usarlos si:

Tiene hipertension E>

Estda amamantando por 6 semanas :>
0 menos

Puede estar embarazada E>

Presenta ciertos problemas :>
graves de salud

En general, no debe usar los inyectables de
accién prolongada si presenta cualquiera de
estas condiciones médicas serias (si tiene
dudas, verifique el manual o refiérala a otro
centro asistencial)

Paso siguiente:

Si la clienta puede usar los inyectables, pase a la
pagina siguiente.

los inyectables de accion prolongada

“Podemos averiguar si puede utilizar estos inyectables sin riesgo. En general, las
mujeres que presentan cualquiera de estos problemas de salud, deben usar otro
método”

* Si es posible, verifique la presion arterial (PA). Si la PA sist6lica es mayor de 160
o si la PA diastélica es mayor de 100, ayudela a elegir otro método (pero que no
sea la pildora ni los inyectables mensuales).

 Sino es posible verificar la PA, preguntele a la clienta si tiene hipertension y
confie en su respuesta.

 Pidale que regrese cuando su bebé tenga 6 semanas de nacido. Digale
cuan importante es que siga amamantando.

« Si tiene dudas, use la lista de verificacion del embarazo en el Apéndice 1 6 haga
una prueba de embarazo.

+ Si alguna vez tuvo un accidente cerebrovascular, o enfermedades del corazon o
de los vasos sanguineos.

 Tiene 2 6 mas factores de riesgo de enfermedad cardiaca, tal como la
hipertension, la diabetes, fuma cigarrillos o es de mayor edad.

 Ha tenido diabetes por més de 20 afios, o si ésta le ha causado dafios graves.

 Tiene coagulos de sangre en los pulmones o coagulos profundos en la pierna.
Las mujeres con codgulos superficiales (incluidas las varices) si PUEDEN usar
estos inyectables.

 Ha tenido alguna vez cancer de mama.

¢ Sangrado vaginal sin explicacion: si el sangrado sugiere la presencia de una
condicién grave, ayudela a elegir otro método no hormonal para que lo use hasta
que pueda determinarse la causa del sangrado.

» Enfermedad hepatica grave o ictericia (piel u ojos amarillentos).

Si la clienta no puede usar los inyectables,

ayudela a elegir otro método.



Efectos secundarios posibles

Si elige este metodo, es posible que sienta algunos efectos
secundarios. En general, no son signos de una enfermedad.

« Muy comun: o« Comun: « Menos comun:;
Cambios en el Aumento de peso Algunos otros
sangrado menstrual

¢Le gustaria probar este
método y ver si le agrada?




Inyectables de

accion prolongada EfeCtOS Secundarlos pOSIbIeS

el

* “Puede pasar un tiempo antes de que su cuerpo se adapte”.

SI elige eSte métOdO es pOSible |::> » Las reacciones a los métodos varian de una mujer a otra
gue sienta efectos secundarios. » Hable acerca de:

. * “Si usted tuviera estos efectos secundarios, )
En gen eral, no son signhos de una ¢Que le pareceria y cémo se sentiria al respecto?” N
¢ “¢Qué implicarian para usted?”
enfermedad.  *¢Qué haria?"

» Hable acerca de cualquier rumor o inquietud. Vea el Apéndice 10 acerca de los mitos.

Es importante explicar los cambios en el sangrado menstrual:
|::> * Son de esperarse y son comunes, especialmente durante los primeros meses de uso.

« Muy comun: Cambios en el
« Al principio el sangrado irregular y el manchado son comunes.

sSan 9 rad 0 men Stru al » La amenorrea (ausencia de la menstruacién) ocurre con frecuencia después de varios
meses de uso. Esto no afecta la fertilidad de la mujer de modo permanente. Rara vez es
un signo de embarazo. Explique que la sangre no se acumula dentro del cuerpo.

* El sangrado abundante es poco comun.

Muy comun también: Hay una disminucién leve de la densidad ésea mientras se usa
AMPD, pero ésta se recupera una vez que el inyectable se deja de usar. Se desconoce
si esto lleva a un aumento en el riesgo de fracturas.

s » Se calcula un aumento promedio de peso de 1 a 2 kg. al afio, pero algunas veces puede
e« Comun: Aumento de peso E:>

Ser mayor.

- Menos comun: algunos otros

» Efectos secundarios menos comunes: dolores de cabeza leves, mareos, cambios
de humor, molestia estomacal (nausea), disminucion del deseo sexual.

* Invite a la clienta a que regrese siempre gue necesite ayuda.
» “Es aceptable cambiar de método cuando asi lo desee”.
 Para tratar el tema de los efectos secundarios, vaya a la pestafia Usuaria/o de un

Paso SigUiente: anticonceptivo. 1
¢La clienta entiende los efectos secundarios? ¢ Esta preparada para usar este método? \/

Si es asi, vaya a la pagina siguiente Si no es asi, hable mas acerca de estos inyectables
’ o considere el uso de otros métodos. ‘




Es posible que pueda empezar hoy

* Puede comenzar cualquier
dia del ciclo menstrual si
podemos estar seguras/os de
gue no esta embarazada

¢Le gustaria empezar ahora?
=\
<)




Inyectables de

acciér.1prondlongada ES pOS|b|e que pueda em peZar hoy

el

Si la menstruacién le empezo en los dltimos 7 dias:
* Puede empezar a usar el método AHORA sin necesidad de proteccion adicional.
Si la menstruaciéon le empez6 hace mas de 7 dias o si tiene amenorrea (ausencia de la

* Puede empezar E> menstruacion):

: s . » Puede empezar AHORA si usted esta razonablemente segura/o de que no estd embarazada (use la lista
cu al q uler d la d el CIC l 0 de verificacion del embarazo del Apéndice 1). No hace falta esperar hasta la siguiente menstruacion para
; empezar a usar las inyecciones.

m enstru al S| pOd emos * La clienta debe evitar tener relaciones sexuales o usar condones por 7 dias después de la primera
Si podemos estar IBECEln
Seg u raS/OS de q ue no Después del parto y si estd amamantando:

,  Siesta amamantando en forma exclusiva (o casi exclusiva), puede empezar a las 6 semanas después del
esta embarazada parto. No se necesita proteccion adicional si se encuentra entre las 6 semanas y 6 meses después del parto y

todavia no le ha vuelto la menstruacion.

 Si s6lo estd amamantando parcialmente, es mejor empezar a las 6 semanas después del parto. Si espera
mas tiempo, corre el riesgo de quedar embarazada.

Después del parto y si NO estd amamantando:

» Puede empezar inmediatamente después del parto. Durante las primeras 4 semanas después del parto no
necesita proteccion adicional.

Después de un aborto espontaneo o inducido:
* Puede empezar inmediatamente después de un aborto. En los primeros 7 dias después de un aborto, no
necesita proteccion adicional.

Si estda cambiando de método:

« Si esta cambiando de la pildora o de los implantes, ahora es el momento més indicado para comenzar.

« Si esta cambiando de los inyectables mensuales, debe empezar en el momento en que hubiera recibido la
siguiente inyeccion.

+ Si estd usando el DIU y la menstruacion le comenzé hace mas de 7 dias, puede empezar las inyecciones
ahora, pero debe dejar el DIU en su lugar hasta la siguiente menstruacion.

Paso siguiente:

¢Laclienta esta preparada para empezar ahora?

Si es asi, haga los preparativos para administrarle la Si no es asi, programe otra visita (seria mejor durante la

=\ primera inyeccion. siguiente menstruacion). Entréguele condones para que los
) use hasta entonces. Explique cédmo se usan.



Administracion de su inyeccion

Su inyeccion:
* Se puede administrar ya sea en el brazo o
en la nalga

* No frote el lugar de la inyeccion después
de su aplicacion
Cuando debe regresar:

« Para AMPD, cada 3 meses
« Para NET-EN, cada 2 meses

» Regrese aunque esté retrasada

. ¢Puede marcar la fecha en

| » sucalendario?

> ;Qué otra cosa podria
ayudarle arecordar?




Inyectables de

acciénprcilongada AdmInIStraCI()n de Su InyeCC|én

ol

1. Administre las inyecciones en un lugar del consultorio que esté limpio y que haya sido
designado para ese fin.

2. Lavese las manos con agua y jabén. Si la piel de la clienta esté visiblemente sucia, lave el

SU | nyeCC | é n: area dondg pondré la inyef:cién. No es necesario Iimpigrla con ga;a o algodon.
3. Para cada inyeccion y si dispone de ellas, use una jeringa y aguja desechables de un
° iNi paquete nuevo y que esté cerrado herméticamente (no dafiado o con fecha vencida).
Se p u ed € ad min IStrar ya S€aen Nunca reutilice las jeringas y agujas desechables. Si NO dispone de agujas y jeringas
e| b razo o en |a n a| g a desechables, use otras que hayan sido esterilizadas con el equipo y técnica
apropiados o, si no es posible esterilizarlas, use la desinfeccion de alto nivel. Deseche o
: P4 vuelva a esterilizar cualquier aguja que toque las manos, superficies u otros objetos no
* No frote el lugar de lainyeccion esterilizados. AHier agfia are tod P ’
d es p ues d e su ap | Icacion 4. Si es posible use viales de una sola dosis. Revise la fecha de vencimiento. Agite con

cuidado. Si usa un vial de dosis multiples, averigiie cuando se abrié. Perférelo con una
aguja ESTERILIZADA. No hace falta limpiar el tapén del vial con gasa. No deje las agujas
insertadas en el tapén del vial.

5. Inserte profundamente la aguja esterilizada en la parte superior del brazo (musculo
deltoides) o en la nalga (musculo gluteo, parte superior externa). Inyecte.

6. No apligue masaje en el lugar de la inyeccion y pida a la clienta que no lo frote.

7. Deseche las agujas y las jeringas debidamente. Después de la inyeccion, no vuelva a
poner la tapa a las agujas. Coléquelas en un recipiente para objetos punzo-cortantes

CU éln d o d eb e reg resar: inmediatamente después de usarlas.

Consulte el manual o las directrices del centro de salud para mayor informacion.

 Para AMPD, cada 3 meses
 “¢Cree que podra recordar cuando debe regresar? ¢ Qué le ayudaria a recordar?” Por
ejemplo, ¢se realizara algun evento por esa fecha?

« Para NET-EN, cada 2 meses « Lainyeccién siguiente de AMPD o de NET-EN se puede administrar hasta 2
semanas por adelantado o con 2 semanas de retraso sin necesidad de usar
, proteccién adicional.
° Reg rese aun q ue este retras ad a |::>  Si se haretrasado por mas de 2 semanas, debe usar condones o evitar las relaciones
sexuales hasta que pueda recibir la inyeccién. Es posible que todavia se le pueda
administrar la inyeccion. En la pestafia Usuaria/o de un anticonceptivo, pagina UA8, se
explica qué hacer si la clienta se retrasa.

Paso siguiente:

Asegurese de que la clienta entiende con qué frecuencia debe regresar y qué hacer si se /

retrasa. Si no ha entendido, hable més al respecto.




2 Quée deberecordar

o

« El nombre de su
Inyectable:

Consulte con una/un médico o
enfermera si;:

 Cuando regresar parala
siguiente inyeccion:

*Ve una luz “
. brillante - e Ti
* Los cambios en el sangrado y antes de )/ sangrado
aumento de peso son efectos dolores menstrual
- , prolongado
secundarios comunes. de cabeza ™ 0 abundante
. migrana
Regrese si le molestan. go;,gaura) fuera de lo
¢ Necesita que repita o le @ * Tiene la piel
. , o los ojos
explique algo mas? A amarillentos

¢ Tiene alguna otra pregunta?



Inyectables de
accion prolongada

ol

 El nombre de su inyectable
« Cuando regresar para la siguiente
inyeccion

* Los cambios en el sangrado y el
aumento de peso son efectos
secundarios comunes. Regrese si le
molestan.

« Consulte con una/un médico o
enfermera si:

— Ve unaluz brillante antes de dolores
fuertes de cabeza (migrafia con aura)

— Tiene sangrado menstrual prolongado o
abundante fuerade lo comun

— Tiene la piel o los ojos amarillentos

Ultimos pasos:

“¢ Tiene plena confianza de que la clienta puede usar este método satisfactoriamente?
¢ Desea que repita o explique algo?”
Acuérdese de ofrecerle condones para la doble proteccion o como método de respaldo .
Ultimo y méas importante mensaje: “Acuérdese de regresar por su siguiente inyeccion”.

—_—
m—

—_—
=

= Qué debe recordar

 Le pueda dar a la clienta una copia de la pagina para la clienta y escribir
la informacion en esa hoja.

* Indique la fecha de la siguiente inyeccién y con qué frecuencia debe
regresar (cada 3 meses para AMPD; cada 2 meses para NET-EN).

» Entréguele condones para que use si se retrasa mas de 2 semanas en
regresar por la inyeccion.

Signos por los que debe regresar:

* “En muchos de los casos estos signos no estan relacionadas con los
inyectables, pero debe consultar con una/un médico o enfermera para
gue pueda determinar si se presenta un problema grave y si puede
continuar recibiendo las inyecciones”.

 “Quiero que sepa cuales son los signos y que los recuerde”.

e Sangrado que dura mas de 8 dias o es el doble de lo usual

 Si otro/otra proveedor/a de salud le pregunta que medicamentos toma, la
usuaria debe responder que esta usando los inyectables de accion

prolongada.

v




Inyectables mensuales

« Se aplica unainyeccion cada mes
* Son muy efectivos
 Es facil descontinuar su uso
* SON Muy seguros
* Algunas mujeres tienten efectos
secundarios al principio, pero no son
daninos

* No ofrecen proteccidon contralas ITS o
el VIH/SIDA

¢ Desea saber mas acerca de

estos inyectables o preferiria
>\ hablar sobre otro método?
X




Inyectables

Inyectables mensuales

7o)

Acerca del inyectable mensual:

* Los inyectables mensuales incluyen Cyclofem y Mesigyna.

« Contienen hormonas de estrdgeno y progestageno.

* Funcionan principalmente suprimiendo la ovulacién (vea los Apéndices 4
y5).

* Estos inyectables tienen efectos similares a los de la pildora.

» No necesita tener suministros en casa.

 “¢ Podria regresar oportunamente para las siguientes inyecciones?”
» “; COmo se acordaria?”

» Se aplica una inyeccion cada mes

* Son muy efectivos: siempre y cuando la clienta regrese por la siguiente
inyeccion en la fecha indicada.

Una muijer fértil que deja de usar este inyectable puede quedar
embarazada muy pronto si asi lo desea.

* Son muy efectivos

» Es facil discontinuar su uso

¢ Las inyecciones mensuales no son perjudiciales para la salud de la
mayoria de las mujeres. Para mas informacion vea el Apéndice 10.

* Rara vez se presentan complicaciones serias. Entre ellas se encuentran
el infarto cardiaco, un accidente cerebrovascular, coagulos de sangre
en las venas profundas de las piernas o del pulmén. Q

 SOn muy seguros

* Algunas mujeres tienen efectos
secundarios al principio, pero no son

e Averigle si tiene inquietudes o ha oido rumores:
“¢, Qué ha oido acerca de estas inyecciones?”

7R VR IV

daﬁ | nos * Expligue los mitos mas comunes. (Vea también el Apéndice 10)
* No ofrecen prOteCCién paralas ITS - Los efectos secundarios con frecuencia desaparecen después de los
primeros 3 meses (vaya a la pagina IM3).
o VIH/SIDA

e Para protegerse contralas ITS o VIH/SIDA use también condones.

Paso siguiente:
“¢Desea saber mas acerca de estos inyectables o preferiria hablar acerca de otro método?”

g Sila clienta desea saber mas acerca de estos Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro
‘.‘1 inyectables, pase a la pagina siguiente. método o a la pestafia Eleccién de Método. @



Quién puede y quién no puede usar
los inyectables mensuales

La mayoria de las mujeres
pueden usar estos
Inyectables en forma
segura.

 Fuma mucho * Tiene e Tuvo un parto  Esta  Es posible* Presenta ciertos
Y tiene 35 hipertension  €n las Ultimas amamantando por  que esté problemas
afos o mas arterial 3 semanas 6 meses 0 menos embarazada graves de salud



mensuales Quién puede y quién no puede usar
sl los iInyectables mensuales

Lam ayo riade las m Uj eres pu eden usar “Podemos determinar si puede usar estos inyectables sin riesgos. En general, las
estos | nyectab | es en fO rma s eg ura. Pero mujeres que presentan cualquiera de estos problemas de salud deben usar otro método”.
en g en era| . unam Uj er no pO d I’é. us ar|os Si - | + Sifuma poco (menos de 15 cigarrillos al dia) es aceptable. El riesgo aumenta con la

edad o la cantidad de cigarrillos.

« Si es posible verifique la presién arterial (PA). Si la PA sistélica es mayor de 140 o si la

° Fu ma C | g al‘ri | | 0S Y t| ene 35 aﬁ osom éS PA diastélica es mayor de 90, ayudela a elegir otro método (pero no la pildora). (Si la
PA sistolica es mayor de 160 o la diastélica es mayor de 100 tampoco debe usar los
* Tiene hipertension arterial |::> inyectables de accion prolongada). o
» Sino es posible verificar la PA, preguntele a la clienta si tiene hipertension arterial y

Ha dado a luz en las Gltimas 3 semanas confie en su respuesta.

* Sitiene dudas, use la lista de verificacion del embarazo en el Apéndice 1 6 haga una

Lleva amamantando 6 meses o0 menos prueba de embarazo.
Es POS ible que esté embarazada + Ha tenido un accidente cerebrovascular o algin problema cardiovascular (corazon y

vasos sanguineos).

Presenta ciertos pro blemas graves de « Migraiias*: No debe usar el inyectable mensual si tiene 35 afios 0 mas y si tiene

Sal u d . migrafas, o a cualquier edad si tiene migrafias con aura. Las mujeres menores de 35
’ i ) afios que tienen migrafas sin aura y las mujeres con dolores de cabeza comunes, en
En general, no debe usar la p||dora Si presenta general, si PUEDEN usar los inyectables mensuales.
cualquiera de estas condiciones médicas : ?_‘ hat;”,'dof?a][‘cef de f;‘a”?a a'g‘g”a Vefz- o card | ’ 5
. - T  Tiene 2 6 mas factores de riesgo de enfermedad cardiaca, tal como hipertension,
Sel"ll’dlS (Sl tiene d udas, Ve_”flq Ue_ el manual o diabetes, fuma cigarrillos o es una persona de mayor edad.
refierala a otro centro asistencial) « Ha tenido alguna vez coagulos de sangre en los pulmones o coagulos profundos en
P e las piernas. Las mujeres con coagulos superficiales (incluidas las varices) si PUEDEN
¢Que es una migrana? usar estos inyectables.
Pregunte, “¢ Tiene a menudo dolores de cabeza muy fuertes, quizas * ¢Vaasometerse a cirugia pronto? La clienta no debiera comenzar si va a someterse a
de un lado o palpitantes, que le ocasionan nauseas y se empeoran cirugla que la mantenga |nrr,1(?V|I|zada por mas _de una semana.
con la luz y el ruido, o si usted se mueve? ¢Ve una luz brillante antes  Tiene una enfermedad hepética grave o ictericia (piel u ojos amarillentos).
de estos dolores de cabeza? (migrafia con aura)” + Ha tenido diabetes por méas de 20 afios o si ésta le ha ocasionado dafios graves.
: ] ¢ Toma medicamentos para la tuberculosis (TB), para infecciones flngicas o para la
Paso SI g uiente: epilepsia (convulsiones o ataques).
Si la clienta puede usar los inyectables mensuales, Si la clienta no puede usar los inyectables mensuales,

pase a la pagina siguiente. ayudele a elegir otro método que no sea la pildora. @



Efectos secundarios posibles

Si elige este metodo es posible que sienta algunos efectos secundarios.
En general, no son signos de una enfermedad.

* Pero muchas mujeres no los tienen
* En general desaparecen después de unos meses

Los mas comunes son:

A GeE

- Nauseas * Manchado o - Dolores leves ° Mayor - Mareos - Ligero
(malestar sangrado entre de cabeza sensibilidad aumento
estomacal) menstruaciones en los senos de peso

¢Le gustaria usar este método
y ver si le agrada?




Inyectables

=== Efectos secundarios posibles

2

Si elige este método, es posible que sienta

al g unos efeCtOS secun d ariOS . En g en eral ’ » “Puede pasar un tiempo antes de que su cuerpo se adapte”.
NOo son S | g nos d e una en ferm ed ad |::>  Las reacciones a los métodos varian de una mujer a otra.
)  Algunas mujeres nunca tienen efectos secundarios.
i I * Los efect dari f iad dismi

° PerO muc h as m UJ eres no |OS tienen 30;:3:;05 secundarios con frecuencia desaparecen o disminuyen en

* En general desaparecen después de unos
meses
P Hable acerca de: "Qﬂ,’
Los mas comunes son:
, » “Si usted tuviera estos efectos secundarios, -
 Nauseas (m a| estar estomac al) ¢ Qué le pareceria o0 como se sentiria al respecto?” M
e “¢Qué implicarian para usted?”

« Manchado o sangrado entre periodos * "¢Qué harfa?”

» Hable acerca de cualquier rumor o inquietud. Vea el Apéndice 10
acerca de los mitos.

» “Por favor regrese siempre que necesite ayuda o tenga alguna

Dolores leves de cabeza

ey g pregunta”.
‘ May()r sensibilidad en los senos - “Es aceptable cambiar de método cuando asi lo desee”.
 Para tratar el tema de los efectos secundarios, vaya a la pestafia
° Mareos Usuaria/o de un anticonceptivo.
* Ligero aumento de peso
Paso siguiente: v

¢La clienta entiende los efectos secundarios? ¢Se encuentra preparada para usar este método?

Si es asi. pase a la pagina siquiente Si no asi, hable mas al respecto a estos inyectables
=\ P pag 9 ' o considere el uso de otros métodos. @
7



ES posible que pueda comenzar hoy

 Puede comenzar cualquier dia del
ciclo menstrual si podemos si
podemos estar seguras/os de que
no estd embarazada

¢Le gustaria comenzar ahora?
-«x
)




Inyectables

=== Es posible que pueda comenzar hoy

7o)
Si la menstruacion le comenzé en los ultimos 7 dias:
» Puede comenzar a usar el método AHORA sin necesidad de proteccion adicional.
Si el sangrado menstrual comenz6 hace mas de 7 dias o si tiene amenorrea (ausencia de la
 Puede comenzar > | menstruacion)

: s . » Puede empezar AHORA si usted esté razonablemente segura/o de que no estd embarazada (use la lista
cu al q uter d 1a d el CIC l 0 de verificacién del embarazo del Apéndice 1). No hace falta esperar hasta la siguiente menstruacién
men Stru a| Si p 9] d emos para empezar a usar las inyecciones.

* La clienta debe evitar tener relaciones sexuales o debe usar condones por 7 dias después de la
estar seguras/os de que primera inyeccion.
no esta em barazada Después del parto y si estd amamantando:

» Puede comenzar a los 6 meses después del parto.

 Si el bebé tiene menos de 6 meses, entréguele condones o la mini-pildora para que use
mientras tanto.

Después del parto y si NO estd amamantando:

* Puede comenzar a las 3 semanas después del parto.

Después de un aborto espontaneo o inducido:
» Puede comenzar inmediatamente después de un aborto. En los primeros 7 dias después de un aborto no
necesita proteccion adicional.

Si estd cambiando de método:

« Si esta cambiando de la pildora o los implantes, ahora es el momento mas indicado para comenzar.

+ Si esta cambiando de los inyectables de accién prolongada, debe comenzar en el momento en que
hubiera recibido la siguiente inyeccion.

+ Si esta usando el DIU y la menstruacion le comenzé hace mas de 7 dias, puede empezar ahora pero debe
dejar el DIU en su lugar hasta la siguiente menstruacion.

Paso siguiente:
¢La clienta esta preparada para comenzar ahora?

Si no es asi, programe otra visita (seria mejor durante la
) Siesasi, preparese para darle la primera inyeccion. siguiente menstruacion). Entréguele condones para que los

{ ) )
\ use hasta entonces. Explique coémo se usan.




Administracion de su inyeccion

Su inyeccion:
* Se puede administrar ya sea en el brazo o
en la nalga

* No frote el lugar de lainyeccion despueées
de su administracion

Cuando debe regresar:
« Cada 4 semanas
* Regrese aunque este retrasada

- ¢.Puede marcar la fecha -
en su calendario?

¢, Qué otra cosa podria

ayudarle arecordar?




Inyectables

el Administracion de su inyeccion

SU | n yeC C | é n: |::> 1. g\g;?ér:]i;érg FI)e;srtailné/;e(;:(]Eiirc]).nes en un lugar del consultorio que esté limpio y que haya sido

+ Se puede administrar ya seaen | > e R s 2 e e ST e
el brazo o en lanalga R S R R e e T S e

* No frote el lugar de lainyeccion | e rsienss s smeriaies S0 diove e e prnges iseeiares
después de su aplicacion e e s S s s oy

4. Si es posible use viales de una sola dosis. Revise la fecha de vencimiento. Agite con
cuidado. Si usa un vial de dosis multiples, averigiie cuando se abrié. Perférelo con una aguja
ESTERILIZADA. No hace falta limpiar el tapon del vial con gasa. No deje las agujas
insertadas en el tapén del vial.

5. Inserte profundamente la aguja esterilizada en la parte superior del brazo (mudsculo deltoide)
0 en la nalga (musculo gliteo, parte superior externa). Inyecte.

6. No apligue masaje en el lugar de la inyeccion y pida a la clienta que no lo frote.

7. Deseche las agujas y las jeringas debidamente. Después de la inyeccién, no vuelva a
poner la tapa a las agujas. Coléquelas en un recipiente para objetos punzocortantes
inmediatamente después de usarlas.

Consulte el manual o las directrices del centro de salud para mayor informacion.

A . » “¢ Cree que podra recordar cudndo debe regresar? ¢ Qué le ayudaria a recordar?” Por
CU an d 0 d eb € reg resar. |::> ejemplo, ¢ se realizara algun evento por esa fecha?
° Cada 4 semanas  La inyeccion siguiente se puede administrar hasta 7 dias por adelantado o con 7

dias de retraso sin necesidad de proteccion adicional.

i Reg rese aunque esté retrasada - Si se haretrasado por mas de 7 dias, debe usar condones o evitar las relaciones sexuales

hasta que pueda recibir la inyeccién. Es posible que todavia se le pueda administrar la
inyeccién. En la pestafia Usuaria/o de un anticonceptivo, pagina UA11, se explica qué hacer si

Paso SigUiente: la clienta se retrasa.

Asegurese de que la clienta entiende con qué frecuencia debe regresar y qué hacer si se /
retrasa. Si no entiende, hable mas al respecto. @




-~ Qué debe recordar

0\

« El nombre de su

el pecho o las piernas

§4

inyectable:
Consulte con una/un médico o
enfermera si:
, . *Tiene dolores
« El dia de la semana en que debe venir - Tiene dolor intenso y de cabeza
por su inyeccic')n (cada 4 semanas) constante en el vientre, muy fuertes

 Los efectos secundarios son

comunes pero rara vez daninos. 'Xﬁlf;niéuz
Regrese si le molestan. antes de
dolores
: : fuertes
¢Necesita que repitao le de cabeza | .
expliqgue algo mas? (migrana *Tiene la piel o los
con aura) ojos amarillentos

¢, Tiene alguna otra
pregunta?



Inyectables
mensuales

7o)

=

* El dia de la semana en que debe venir :>
por su inyeccion (cada 4 semanas)

 El nombre de su inyectable

 Los efectos secundarios son comunes
pero rara vez daninos. Regrese si le
molestan.

- Consulte con una/un médico o —>
enfermera si:

— Tiene dolor intenso en el vientre, el pecho
o las piernas

— Tiene dolores de cabeza muy fuertes

— Ve una luz brillante antes de dolores fuertes
de cabeza (migrafia con aura)

— Tiene la piel o los ojos amarillentos

Ultimos pasos:

“¢ Tiene plena confianza de que puede usar este método satisfactoriamente?
¢, Desea que repita o le explique algo?”
jAcuérdese de ofrecerle condones parala doble protecciéon o como método de respaldo!
Ultimo y mas importante mensaje: “Acuérdese de regresar por su siguiente inyeccion”.

Qué debe recordar

» Puede entregarle a la clienta una copia de la pagina de la clienta y
anotar la informacién en esa hoja.

» Entréguele condones para que use si se retrasa mas de 7 dias en
regresar por la inyeccion.

Signos por los que debe regresar:

* “En muchos de los casos estos signos no estan relacionadas con los
inyectables, pero debe consultar con una/un médico o enfermera para
gue pueda determinar si se presenta un problema grave y si puede
continuar recibiendo las inyecciones” .

* “Quiero que sepa cuales son los signos y que los recuerde”.

« Si otro/otra proveedor/a de salud le pregunta qué medicamentos o
anticonceptivo usa, la usuaria debe responder que esta usando los
inyectables mensuales.

v




Implantes Norplant

6 pequenos tubos de plastico que se
Implantan debajo de la piel de la parte
superior del brazo

Es muy efectivo

Dura hasta por 7 anos, dependiendo del peso
de la usuaria

ESs muy seguro
Generalmente cambia el sangrado menstrual

No ofrece proteccion contralas ITS o VIH/SIDA

sobre otro método?

¢ Desea saber mas acerca de los
iImplantes o preferiria hablar
=\
X




Implantes

6 pequefios tubos de plastico
gue se implantan debajo de la
piel de la parte superior del brazo

Es muy efectivo

Dura hasta por 7 afios,
dependiendo del peso de la
usuaria

Es muy seguro

Por lo general cambia el sangrado
menstrual

No ofrece proteccidon contra las
ITS o VIH/SIDA

Paso siguiente:

— Silaclienta desea saber mas acerca de los
‘ﬁb\ implantes, pase a la pagina siguiente.

=

ww G4

Implantes Norplant

Acerca de los implantes Norplant:

< Contienen un progestageno pero no estrégeno.

* Funcionan principalmente espesando el moco cervical (lo cual bloguea el paso de los
espermatozoides) y suprimiendo la ovulacion (vea Apéndices 4y 5).

» Consisten en capsulas flexibles que son apenas visibles debajo de la piel. No dejan
una cicatriz notoria si se insertan y retiran correctamente.

e Lainsercion y extraccion la realiza personal capacitado en procedimientos quirdrgicos
simples.

* Muy eficaz sin tener que recordar nada sobre al método hasta por 7 afios.
“¢ Esta buscando un método que sea facil de usar de manera efectiva?

» Es posible que se necesite retirar este implante a las mujeres de mayor peso corporal
después de 4 65 afos (vaya a la pagina IM4). Si la clienta desea continuar usando
este método se le puede insertar otro juego de capsulas.

« Una mujer fértil puede quedar embarazada muy pronto después de la extraccion de
Norplant, si asi lo desea.

 Los implantes no son dafiinos para la salud. No son molestos para la usuaria ni afectan
su fortaleza. Tampoco afectan la calidad de la leche materna en aquellas

mujeres que estan amamantando.
» Averigue si tiene inquietudes o ha oido rumores:

“¢ Qué ha oido acerca de los implantes?” Q

e Explique los mitos méas comunes. Las capsulas no se rompen dentro del cuerpo,
son flexibles. (Vea también el Apéndice 10).

e Efectos secundarios: vaya a la pagina IMP3.

e Para protegerse contralas ITS o el VIH/SIDA use también condones.

“¢Desea saber mas acerca de los implantes o preferiria hablar sobre otro método?”

Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro
método o a la pestafia Eleccion de Método.




Quién puede y quién no puede
usar los implantes

I3ls

Pero, en general, una mujer no podra usar los implantes si:

La mayoria de las
mujeres pueden usar los
Implantes en forma
segura

« Estd amamantando  Puede estar  Presenta ciertos
por 6 semanas o embarazada problemas graves
menos de salud



Implantes

o410

La mayoria de las mujeres pueden usar
los implantes con toda seguridad. Pero,
en general, una mujer no podra usar los
implantes si:

- Estd amamantando por 6 semanas [

=

0 menos

 Puede estar embarazada

* Presenta ciertos problemas graves
de salud

Por lo general, no debe usar los implantes si |::>

presenta cualquiera de estas condiciones
médicas serias (si tiene dudas, verifique el
manual o refiérala a otro centro asistencial)

Paso siguiente:

Si la clienta puede usar los implantes: Vaya a la
pagina siguiente.

Quién puede y quién no puede usar
los implantes

“Podemos determinar si puede usar los implantes de Norplant sin riesgos. Por lo

general, las mujeres que presentan cualquiera de estas condiciones médicas
salud deben usar otro método”.

de

* Pidale que regrese cuando el bebé tenga 6 semanas de nacido.
Exhértela a que continde amamantando.

* Sitiene dudas, use la lista de verificacion del embarazo en el Apéndice 1 6
haga una prueba de embarazo.

 Tiene coagulos de sangre en los pulmones o coagulos profundos en las
piernas. Las mujeres con coagulos superficiales (incluidas las varices) si
PUEDEN usar los implantes.

¢ Si ha tenido alguna vez cancer de mama.

 Tiene sangrado vaginal inexplicable: Si el sangrado sugiere la presencia de
una condicién grave, ayudele a elegir un método no hormonal para que use
hasta que pueda evaluarse la causa del sangrado.

» Tiene una enfermedad hepética grave o ictericia (piel u ojos amarillentos).
» Toma medicamentos para la tuberculosis (TB), para infecciones fangicas o

para la epilepsia (convulsiones o ataques).

Si la clienta no puede usar los implantes: Ayudela a elegir
otro método.

IMP
2



Efectos secundarios posibles

Si elige este metodo, es posible que sienta algunos efectos
secundarios. En general, no son signos de una enfermedad.

« Muy comun:
Manchado o sangrado leve

« Comun:
Sangrado irregular, ausencia de
menstruaciones

* Menos comun: algunos otros

¢, Como se sentiria
si tuviera estos
efectos

> secundarios?
o)



Implantes

© | Efectos secundarios posibles

Si elige este método, es posible que
sienta algunos efectos secundarios.
En general, no son signos de una
enfermedad.

 Muy comun:
Manchado o sangrado leve %
« Comun:
— Sangrado irregular ::>
— Ausencia de la menstruacion

=

 Menos comunes:
Algunos otros

Paso siguiente:

¢La clienta entiende los efectos secundarios? ¢ Esta preparada para usar este método?

«C Si es asi, pase a la pagina siguiente.

* “Puede pasar un tiempo antes de que su cuerpo se adapte”.
* Las reacciones a los métodos varian de una mujer a otra.

Hable acerca de:
* “Si usted tuviera estos efectos secundarios,
¢, Qué le pareceria o como se sentiria al respecto?”
* “¢ Qué implicarian para usted?”
 “¢ Qué haria?”
 Hable acerca de cualquier rumor o inquietud. Vea el Apéndice 10 acerca de los mitos.

< o

Es importante explicar los cambios en la menstruacion:
» Estos cambios son comunes y por lo tanto son de esperarse.

* Amenorrea (ausencia de menstruaciones): No afecta la fecundidad de manera
permanente. Rara vez es un signo de embarazo. Explique que la sangre no se acumula en
el cuerpo.

Efectos secundarios menos comunes:

» Dolores de cabeza, dolor en el abdomen bajo, mareos, sensibilidad al tacto en los senos,
malestar estomacal (nduseas), nerviosismo.

» Para los dolores de cabeza puede tomar paracetamol o ibuprofeno.
Efectos secundarios poco comunes:

» Acné o erupcion cutanea, cambios en el apetito, aumento de peso, pérdida del cabello o
mas vello en la cara.

* Invite a la clienta a regresar en cualquier momento que necesite ayuda.

» “Es aceptable cambiar de método cuando asi lo desee. Por favor regrese si desea que se le
retiren los implantes”.

» Para tratar el tema de los efectos secundarios, vaya a la pestafia Usuaria/o de un

anticonceptivo.

Si no es asi, hable mas respecto a los implantes o
considere el uso de otros métodos.




Insercidon y extraccion del implante

 Lainsercion y extraccion debe ser
rapiday facil

e Lainyeccion suprime el dolor

e La/el proveedor implanta 6
capsulas debajo de la piel de la
parte superior interna del brazo

» Lal/el proveedor coloca un vendaje
en laincision de la piel y lo
envuelve alrededor del brazo.

No hay necesidad de suturar. . Estéa preparada
para usar este
meéetodo? ¢Tiene
preguntas?

* Deben extraerse después de4 a’?
afos, segun el peso de la clienta




Insercion y extraccion de los implantes

» Explique que una/un profesional con capacitacién especializada efectuara el
|::> procedimiento.

 Lainserciony la extraccion
Zo Z e Por lo general la insercion lleva de 5 a 10 minutos.
d eb e ser rap I d a y faCI I » Usualmente la extraccion lleva alrededor de 15 minutos y, a veces, un poco mas.

» Permita que la clienta examine una capsula de muestra.
 Si es posible, enséfiele una foto de las capsulas debajo de la piel.

° L a | nyeC C | é n su p ri me el d 0 | or |::> « Un anestésico local suprime el dolor durante la insercién. La clienta permanece

despierta.

‘ La/el p rOveed orim p l anta 6 CapS u l as  La insercion y extraccion se hacen con mucho cuidado.

deb aj o dela P el en la parte Sup erior - Se realiza simplemente una abertura pequefia en la piel. Es posible que tenga un dolor
i nter na d el b razo |::> leve, hinchazon o hematoma por unos dias.

» Mantenga el area seca por 5 dias. El vendaje se puede retirar a los 5 dias.

° La/e| pro.vee.dlolr pone un Vendaje & . ‘I‘zggdfg\g)r;;?ﬁ;éenstgfi el brazo le duele por mas de 5 dias o si se pone rojo o tiene un
sobre laincision y lo envuelve

a|red ed()r de| braZ()_ NO hay ¢Cuando se extraen o reemplazan los implantes?

; Los implantes Norplant deben extraerse o reemplazarse de 4 a 7 afios después de su
necesi d ad d e Ssu tU rar. insercién, segun el peso de la clienta, ya que el método se vuelve menos eficaz en las

mujeres de mayor peso.
. z > — Si pesa menos de 70 Kg.: La clienta puede tener los implantes en su lugar hasta
¢ NGCESltan extraerse d es p ues por 7 afios, a menos que su peso aumente a 70 Kg. o mas.
d e 4 a 7 aﬁ 0S ’ Seg l,J N e| p eso — Si pesa entre 70 y 79 Kg.: La clienta debe regresar después de 5 afios para que
) se le extraigan los implantes, a menos que su peso aumente a 80 Kg. o mas.

de la clienta — Si pesa 80 Kg. 0 mas: La clienta debe regresar después de 4 afios para que se le

extraigan los implantes.
 Después de la extraccién, la mujer puede recibir nuevos implantes o cambiar de método.

Paso siguiente:

¢Laclienta entiende el procedimiento de insercion y extraccion de los implantes? ¢Esta preparada para usar el método?

Si ha decidido usar el método, Si no es asi, hable méas acerca de Norplant o ‘/
pase a la pagina siguiente. considere otros métodos.




Es posible que pueda empezar hoy

 Puede empezar cualquier dia
del ciclo menstrual si
podemos estar seguras/os de
gue no esta embarazada

¢Le gustaria empezar ahora?
=\
)




Implantes

<, | Es posible que pueda empezar hoy

B
2

Si la menstruacién le comenzé en los Ultimos 7 dias:
* Puede empezar AHORA a usar los implantes sin necesidad de proteccion adicional.
 Puede em pezar Si la menstruacién le comenzé hace méas de 7 dias o si tiene amenorrea (ausencia de la

Cua|quier dia del ciclo menstruacion):

* Puede empezar AHORA si usted estéa razonablemente segura/o de que no esta embarazada (use la

men St ru a| S | p 0O d emos lista de comprobacion del Apéndice 1). No hace falta que espere hasta la siguiente menstruacion
para recibir los implantes.

estar Seg u raS/OS d e « La clienta debe evitar tener relaciones sexuales o debe usar condones por 7 dias después de la
insercion.

que no esta
embarazada De;pués del parto y si esta amaman.tando: . .
e Si estda amamantando en forma exclusiva (o casi exclusiva), puede empezar a las 6 semanas de

haber dado a luz. No necesitara proteccion adicional si se encuentra entre las 6 semanas y 6 meses de
haber dado a luz y todavia no le ha vuelto la menstruacién.

 Si solo esta amamantando parcialmente, es mejor empezar a las 6 semanas de haber dado a luz. Si
espera mas tiempo corre el riesgo de quedar embarazada.

Después del parto y si NO estd amamantando:

* Puede empezar inmediatamente después de dar a luz sin necesidad de proteccién adicional. Si se
encuentra en las primeras 4 semanas de haber dado a luz, no necesita proteccion adicional.

Después de un aborto espontaneo o inducido:
* Puede comenzar inmediatamente después de un aborto. Si se encuentra en los primeros 7 dias después
de un aborto, no necesita proteccion adicional.

Si esta cambiando de método:

 Si esta cambiando de las pildoras, ahora es el momento mas indicado para comenzar.

 Si esta cambiando de los inyectables, deberia empezar en el momento en que hubiera recibido la
siguiente inyeccion.

 Si esta usando el DIU, y la menstruacion le comenzé hace mas de 7 dias, puede empezar ahora pero

Paso S | g u | ente: debe dejar el DIU en su lugar hasta la siguiente menstruacion.

¢La clienta esta preparada para empezar ahora?

Si es asi, inserte los implantes o haga preparativos Si no es asi, programe otra consulta (durante la siguiente
= para realizar la insercion lo méas pronto posible. menstruacion seria el mejor momento). Entréguele condones
) para que los use hasta entonces. Expliquele cémo se usan.



Qué debe recordar

* Regrese cuando sea momento de

extraer los implantes

* Los efectos secundarios son
comunes pero rara vez daninos.
Regrese si le molestan.

* Regrese en cualquier momento
en que tenga algun problema o
desee que se |le extraigan los
Implantes

¢, Necesita que repita o le
explique algo mas?
¢, Tiene alguna otra
pregunta?

brillante
antes de
dolores
fuertes

de cabeza
(migrana
con aura)

Ve unaluz “

* Tiene
sangrado
menstrual
abundante
fuerade lo
comun

Consulte con una/un médico o
enfermera si:

* Cree que
puede estar
embarazada,
especialmente

. Si tiene dolor o
molestia en el
vientre

* Tiene infeccidn
o dolor
constante en el
lugar de la
insercion

5

* Tiene la piel u

ojos amarillentos



Implantes
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Qué debe recordar
Mujer que pesa menos de 70 kg: Regrese en 7 afios. Si una mujer

[l: sube bastante de peso, debiera regresar mas pronto.
e Mujer que pesa entre 70y 79 kg: Regrese en 5 afos.
e Mujer que pesa 80 kg o mas: Regrese en 4 afios.

’ LOS efeCtOS _Secundarios SOn. comunes pero o quse momento se le podran reemplazar los implantes o elegir un
rara vez daninos. Regrese si le molestan. método nuevo.

 Si es posible, entregue a la clienta una tarjeta duradera que indique la
fecha de insercién (incluido el mes) y cuando debe regresar.

=

* Regrese cuando sea momento de que se
le extraigan los implantes

* Regrese en cualquier momento que
tenga un problema o desea que se le
extraigan los implantes

Recuerde a la clienta que se le puede extraer los implantes en
cualquier momento que asi lo desee.

Consulte con una/un médico o enfermera si:

— Ve una luz brillante antes de dolores fuertes de cabeza e

* En muchos de los casos estos signos no estan relacionadas con los

(migrafia con aura)

Cree que puede estar embarazada, especialmente si tiene
dolor o molestia en el vientre

Tiene infeccidn o dolor constante en el lugar de la
insercion

Tiene sangrado menstrual profuso y abundante fuera de
lo comun

Tiene la piel u ojos amarillentos

Ultimos pasos:

=

implantes, pero debe consultar con una/un médico o enfermera para
gue pueda determinar si se presenta un problema grave y si puede
continuar usando los implantes”.

e “Quiero que sepa cudles son los signos y que los recuerde”.

* Si el sangrado dura més de 8 dias o es el doble de lo usual.

« Si otro personal médico le pregunta acerca de sus medicamentos,
ella debe mencionar que esta usando los implantes.

“¢ Tiene plena confianza de que puede usar este método satisfactoriamente? ¢ Desea que repita o le explique o algo?”

jAcuérdese de ofrecerle condones parala doble proteccion!
Ultimo y méas importante mensaje: “Por favor regrese cuando tenga preguntas
0 desee que se le extraigan los implantes”.

v




Vasectomia para los hombres

Es un procedimiento quiruargico sencillo

Es permanente. Es para hombres que
no desean tener mas hijos

Es muy efectivo 9
EsS muy seguro
No afecta la capacidad sexual

No ofrece proteccion contra las
ITS o VIH/SIDA

¢ Desea saber mas acerca de la
vasectomia o preferiria hablar Los conductos se
sobre otro método? cortan aquf




Vasectomia

- Vasectomia para los hombres

* Es un procedimiento quirurgico E:> Acerca de la vasectomia: |
) * Funciona impidiendo que los espermatozoides pasen al semen. Los conductos
sencillo que los transportan son cortados.

» El hombre permanece despierto durante el procedimiento y recibe una inyeccién
para el dolor (anestésico local).

» En general, el hombre puede regresar a casa en unas horas.

 Es posible que duela por unos dias.

* Es permanente. Es para hombres ::> - En general no es reversible.
7 ‘s  “Por favor piénselo detenidamente. ¢ Es posible que quiera tener mas hijos en el
CI ue no d esean tener mas h |J 0S. futuro? ¢ Qué pasaria si no pudiera tener mas hijos?”

» Pregunte al cliente acerca de las preferencias o inquietudes de su pareja.

« También puede considerar la esterilizacion femenina. Sin embargo, la
vasectomia es un procedimiento mas simple y seguro, y €s un poco mas
efectivo.

e Es m uy efectivo |::> « Es uno de los métodos de planificacion familiar mas efectivos.
» Pero su efectividad no es inmediata. El cliente debe usar condones o la pareja
debe usar un método efectivo por 3 meses después del procedimiento. “¢Le
° ES m uy Seg uro ,: t seria esto dificil?”
) Averigue si tiene inquietudes o ha oido rumores:
e No afectalac apacil dad sexual @ “¢ Qué ha oido acerca de la vasectomia?” Q
Expligue los mitos mas comunes:
HF4 * NO es una castracion. Después puede tener erecciones y eyaculaciones.
y NO Ofrece p roteccion contra |aS * NO afecta la masculinidad. NO hace a los hombres méas femeninos.
ITS 0 el VIH/SIDA )
e Para protegerse contra las ITS/VIH/SIDA, use también condones.

Paso siguiente:
“¢Desea saber mas acerca de la vasectomia o preferiria hablar sobre otro método?”

Si el cliente desea saber mas acerca de la Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro
vasectomia, pase a la pagina siguiente. método o a la pestaria Eleccion de Método. @




Cuando puede realizarse la vasectomia

En la mayoria de los
hombres se puede
hacer una vasectomia
en cualquier momento

Pero necesitaran esperar si:

* Tienen problemas en los genitales,
tales como infeccidn, hinchazoén,
lesiones, ndédulos en el pene o en
el escroto

« Algun otro problema grave o infeccion




Vasectomia

.| Cuando puede realizarse la vasectomia

En la mayoria de los hombres se puede

hacer una vasectomia en Cua|quier No existen condiciones que descarten la vasectomia, pero
puede ser que algunos problemas la demoren, que se
momento necesite referir al cliente o tomar precauciones especiales.

Pero necesitaran esperar si:

* Aplace (hasta que se resuelva el problema) si el cliente presenta una

° Tl enen p ro b | emas en |OS g en |ta| es |::> ITS; inflamacién en la cabeza del pene, los conductos espermaticos o
i ., . ) ! los testiculos; infeccion de la piel del escroto o nédulos en el escroto.
ta| es como in feC cion, h INC h azon, Refiera al cliente para que reciba tratamiento para estos problemas.
lesiones nédU|OS en el pene 0 escroto » Refiera o tenga precaucion con cualquier otro problema en area
! genital.

° Algl]n OtrO prOblema grave 0 infeCCién |::> » Aplace (hasta que se resuelva el problema) si el cliente presenta una

infeccion sistémica grave o gastroenteritis aguda.

e Refiera si presenta una enfermedad relacionada con el SIDA o un
problema de coagulacién. El procedimiento debe realizarlo un cirujano
con experiencia en clinicas bien equipadas.

e Tenga precaucion si padece de diabetes. El procedimiento puede
realizarse, pero después debe vigilarse con cuidado la aparicion de
infecciones en la herida.

Paso siguiente:

Si se puede hacer la vasectomia en este cliente, Si no se puede hacer la vasectomia ahora o en este servicio,
pase a la pagina siguiente. refiéralo a otro servicio segin sea necesario.

(v2)



Antes de tomar una decision

Hablemos sobre:

 Metodos temporales que también
estan disponibles

* La vasectomia es un procedimiento
quirargico

* Tiene riesgos y beneficios

e Impide tener mas hijos

* Es permanente—debe pensar muy
bien su decision

 Puede cambiar su decision en
cualquier momento antes de la
cirugia. _

¢ Esta preparado para elegir
| este método? ¢Desea saber
Z_mas sobre el procedimiento?



Vasectomia

| Antes de tomar una decision

* Explique de manera que el cliente entienda. /
Hablemos sobre: « Hable sobre el método tanto como sea necesario.

» Asegurese de que el cliente ha entendido cada punto tratado.

Métodos temporales que también
estan disponibles

* La vasectomia es un procedimiento
quirurgico

» Mencione los condones y otros métodos disponibles para la mujer.

* Vea la pagina siguiente para obtener mas detalles.

Riesgos
 Las complicaciones quirdrgicas son poco comunes. Entre ellas se

Tl ene riesg 0S y ben efl CiOS rl: encuentran el sangrado o la infeccién.

* Un namero reducido de hombres informan tener dolor en el escroto
gue dura por meses 0 afos.

Beneficios

 Se trata de un procedimiento Gnico y rapido que provee planificacion
familiar segura y efectiva de por vida.

* No se sabe de ningun riesgo de salud a largo plazo.

Impide tener mas hijos

Es permanente — debe pensar muy bien
su decision

Puede cambiar de decision en

cualquier momento antes de la cirugia

« El cliente debe estar muy seguro de que no desea tener mas hijos.
e Puede no ser el método mas indicado para clientes jévenes.

« El cliente no perdera los derechos a otros beneficios o servicios
médicos, de salud o de otro tipo.

Paso siguiente: 2
nAsegurese de que el cliente entiende todos los temas tratados y luego preguntele qué ha decidido. / -

) Si el cliente entiende lo que es la vasectomia y es el método que desea,
2 expliquele el formulario de consentimiento (si lo ha idale que lo . . . .
L P pHa ( y)yp 9 vasectomia, ayudele a elegir otro método.

,_.-»\Iyrg _ﬁ“ﬁ_ firme. Pase a la pagina siguiente. @

o .,

(")

Si el cliente decide que no desea una



El procedimiento

1. Usted permanecera despierto y se
le administrara medicamentos para
el dolor

2. Se hace una pequena abertura en el
escroto — no dolorosa

3. Los conductos que transportan los
espermatozoides se cortan y atan

4. Se cierra la abertura

5. Sereposade 15 a 30 minutos Se hard 2
, aberturas
Despues: aquf |
* Debe descansar por 2 dias 6 1 abertura aqui

 Evitar trabajos pesados por unos dias

durante los proximos 3 meses é,}



Vasectomia

El procedimiento

1. Usted permanecera despierto y se le

administrara medicamentos para el dolor

2. Se hace una pequena abertura en el
escroto — no dolorosa

3. Los conductos que transportan los
espermatozoides se cortan y atan

4. Se cierra la abertura
5. Sereposade 15 a 30 minutos

Después:
 Debe descansar por 2 dias
» Evite trabajos pesados por unos dias

 iImportante! Use condones por los
proximos 3 meses

Paso siguiente:

¢ El cliente entiende el procedimiento quirurgico y tiene plena confianza de seguir adelante?

Si el procedimiento se va a realizar ahora, pase ala
pagina siguiente para asesorar al cliente sobre lo que
debe recordar después de la cirugia.

Describa los pasos a seguir en el procedimiento de la
vasectomia. Explique:
 La vasectomia puede efectuarse en una clinica o consultorio siguiendo

los procedimientos adecuados para la prevencion de infecciones.
No siempre se realiza en un hospital.

« Habitualmente el procedimiento completo puede durar menos
de 30 minutos.

N

DN
=

» Expligue el anestésico local que se usara.

* Se puede administrar mas medicamento para el dolor, ?
Si es necesario.

* Expligue la incision o la puncién sin bisturi.
» Sjva a ser necesario suturar, menciénelo.

* Ya que el semen permanecera en los conductos espermaticos por un
tiempo, el cliente debe usar condones, o su pareja debe usar otro
método de planificacion familiar eficaz durante los siguientes 3 meses.

« El cliente debe continuar las relaciones sexuales de manera usual
durante este periodo para eliminar el semen de los conductos.

=

v

Si ha programado el procedimiento para otro dia, fije una fecha y
hora convenientes para que el cliente regrese. Ofrézcale condones
para que use mientras tanto.



Razones médicas por las que debe regresar

Regrese de inmediato si tiene:

* Hinchazdn en las primeras horas
después de la cirugia

* Fiebre en los primeros 3 dias

* Pus o0 sangrado en la herida

* Dolor, calor o enrojecimiento en la
herida




Vasectomia

Razones medicas por las que debe regresar

Regrese de inmediato si tiene:

* Hinchazon en las primeras horas
después de la cirugia

* Fiebre en los primeros 3 dias
 Pus 0 sangrado en la herida

* Dolor, calor o enrojecimiento en la
herida

Ultimos pasos:

$ o J

e Mas de 38°C de fiebre en las primeras 4 semanas (y especialmente

en los primeros 3 dias).

 Si la fiebre se presenta en las primeras horas después de la cirugia,

puede ser grave. Puede necesitarse drenar la herida
quirargicamente.

« ¢La condicién empeora o no desaparece? Estos son signos

de infeccion.

“¢ Esté satisfecho con su eleccion de este método?¢,Desea que le explique o repita algo?”

jAcuérdese de ofrecerle condones para la doble proteccion!

“Use condones u otro método en los 3 meses después del procedimiento”.

Ultimo y méas importante mensaje: /




Esterilizacion femenina

Es un procedimiento quirurgico
] o _ Las trompas se cortan
NO se extrae el Utero. Seguira teniendo aqui o se bloquean

la menstruacion.

Es permanente. Es para mujeres que no \
desean tener mas hijos o

Es muy efectiva
Es un método muy seguro F ﬁ

No tiene efectos secundarios a
largo plazo

No ofrece proteccion contralas ITS
o el VIH/SIDA

¢, Desea saber mas acerca de la
esterilizaciéon femenina o
preferiria hablar sobre otro
metodo?




Esterilizacion

=rere | Esterilizacion femenina

Acerca de la esterilizacion femenina:
* Se bloquean o se cortan y se cierran las trompas de Falopio que transportan
d . . . . los évulos a al Gtero (el Gtero no se interviene).
° ES un p roceaimi ento q uiru rg ICO |::>  Es posible que tenga dolor por unos dias después del procedimiento.
» Por lo general la mujer permanece despierta pero se le da una inyeccion para
* NO se extrae el Utero. E:> eviiar el dolor. ,
., . ., » En general, la mujer puede regresar a casa después de unas horas.
Seguira teniendo la menstruacion. ;
* En general, no es reversible.
 “Por favor piénselo cuidadosamente, ¢ .es posible que desee tener hijos en el
; futuro?”
 Es permanente. Es para mujeres que E:> o . . _
, . * Pregunte a la clienta acerca de las preferencias y preocupaciones de su
no desean tener mas hijos pareja.
 La vasectomia podria ser otra alternativa. Es un procedimiento mas simple y
seguro y un poco mas eficaz.
: * Es uno de los métodos de planificacion familiar méas efectivos para las
- Es muy efectiva [ | Eymos P P
» Es muy raro que se produzca un embarazo después de este procedimiento.
° ES un métOdO muy Segur() |::> » Averiglie si tiene inquietudes o ha oido rumores:
“¢Qué ha oido acerca de problemas con la esterilizacion? '}
] . Use el Apéndice_ 10 para hablar de los mitos acerca de N
* No tiene efectos secundarios a largo DLl eIV o | _
* Expligue que una mujer puede ser esterilizada si asi lo desea, incluso si no
P lazo tiene hijos.
° NO Ofrece p rotecc | c') n contra | as |TS o)  Las complicaciones graves de la cirugia son raras (riesgo de la anestesia,
necesidad de otra cirugia).
el VIH/SIDA ) -
e Para protegerse contra las ITS/VIH/SIDA use también condones.

Paso siguiente:

“¢Desea saber mas acerca de la esterilizacion o preferiria hablar sobre otro método?”

-

= Si la clienta desea obtener mas informacién acerca de Para hablar sobre otro método, vaya a la pesta_ﬁa de otro
la esterilizacidn, pase a la pagina siguiente. método o a la pestafia Eleccion de Método. @



Cuando puede realizarse la
esterilizacion

En la mayoria de las mujeres se

puede hacer una esterilizacion

en cualquier momento é @
N )

Es posible que necesite esperar si:

%y
C;’
I
« Tuvo un parto - Puede estar - Tiene unainfeccion o °* Presentaciertos

entrelab6 embarazada problema del aparato problemas
semanas atras reproductor graves de salud




“mame| Cuando puede realizarse la
esterilizacion

En la mayoria de las mujeres se puede No existen condiciones médicas que descarten la

. p- - 7 . esterilizacion femenina, pero algunas situaciones pueden
hacer una esteri ||ZaCIOn en Cualqwer requerir que se_postergue,_ que se refiera a otro lugar, o que
momento. Pero es posible que necesite s€ tenga especial precaucion.
esperar si:

 El procedimiento puede realizarse en cualquier momento a excepcion
del periodo entre los 7 dias y las 6 semanas después del parto.

&

* TUVO un parto entre 1 a 6 Semanas e Puede efectuarse hasta 7 dias después del parto, si ella lo decidi6é con
atras anticipacion.

 Sitiene dudas, use la lista de verificacion del embarazo en el Apéndice
1 6 haga una prueba de embarazo.

» Puede estar embarazada

Aplace la esterilizacién hasta que estas condiciones hayan

* Tiene unainfeccion o prObIema del recibido tratamiento y se hayan curado completamente:
ap arato repro ductor - Enfermedad pélvica inflamatoria.

 Clamidia, gonorrea o cervicitis purulenta.
* Infeccién después del parto o del aborto.
 Cancer de los 6rganos femeninos.

Rl

* Presenta ciertos problemas graves

d €S al u d » Tal como accidente cerebrovascular, hipertension arterial o diabetes
con complicaciones que requieren tratamiento antes de la cirugia.

Es posible que necesite aplazarse si presenta un problema
de salud grave:

Paso siguiente:

Si se puede hacer la esterilizacion en esta

cliente, pase a la pagina siguiente. Si no se puede hacer la esterilizacién ahora o en este

servicio, refiérala a otro servicio segun sea necesario. @



Antes de tomar una decision

Hablemos de:

* Metodos temporales que también estan
disponibles

» La esterilizacion es un procedimiento
qguirargico

* Tiene riesgos y beneficios

* Impide tener mas hijos

* Es permanente—debe pensar muy bien
su decision
_ o ¢ Esta preparada para elegir
e Puede cambiar su decision en este método?

cualquier momento antes de la 0\ ¢Desea saber mas sobre el
cirugia N procedimiento?



Esterilizacion

el Antes de tomar una decision

Hablemos de:

« Métodos temporales que también ::>
estan disponibles

» La esterilizacion es un procedimiento
qguirurgico

* Tiene riesgos y beneficios E:>

* Impide tener mas hijos %

 Es permanente — debe pensar muy
bien su decision %

» Puede cambiar su decision en
cualquier momento antes de la cirugia E:>

Paso siguiente:

Asegurese de que la clienta entiende todos los asuntos tratados y luego preguntele qué ha decidido. /

Si la clienta entiende la esterilizacién y es el método que desea,
{ expliquele el formulario de consentimiento (si lo hay) y pidale
o que lo firme. Pase a la pagina siguiente.

Expligue de manera que la clienta entienda.
Hable al respecto tanto como sea necesario.
Cerciorese de que la clienta entiende cada punto tratado.

v

Hable acerca de otros métodos temporales que también estan
disponibles.

Riesgos

* Las complicaciones son poco comunes. Entre ellas se encuentran las

« Rara vez ocurren reacciones alérgicas a la anestesia local u otras

Todos los procedimientos quirdrgicos, incluida la esterilizacion,
conllevan riesgos.

infecciones, sangrado, lesiones a los érganos y necesidad de
procedimientos quirdrgicos adicionales.

complicaciones graves de la anestesia.

Beneficios

» Se trata de un procedimiento Unico y rapido que provee planificacion

familiar segura y efectiva de por vida.

No hace falta guardar suministros en casa o tener que recordar algo

sobre el uso del método.
Es posible que ofrezca proteccién contra el cancer ovarico.

Lo mas probable es que el procedimiento no se pueda revertir.

Puede no ser el método més indicado para las mujeres jovenes.

La clienta no perdera los derechos a otros beneficios o servicios

médicos, de salud o de otro tipo.

Si la clienta decide que no desea la
esterilizacion, ayudela a elegir otro método.

?

©



El procedimiento

1. Los medicamentos la ayudaran a
.. Se hace una
mantener la calmay a suprimir el dolor pequefia incision
Usted permanecera despierta ya sea aqui
3. Se hace una pequenaincision—
no es dolorosa
4. Las trompas se bloguean o

N

- 0 aqui

Se cortan '
5. La abertura se cierra con suturas -
6. Sereposa por algunas horas
Despues:

* Debe descansar por 2 6 3 dias

* Evite levantar objetos pesados
durante una semana

i ; Tiene preguntas?
* No debe tener relaciones sexuales al < preg

menos por 1 semana




N

o B

Esterilizacion
femenina

Los medicamentos la ayudaran a

mantener la calmay a suprimir el dolor

Usted permanecera despierta
Se hace una pequefia incision—
no es dolorosa

La abertura se cierra con suturas
Se reposa por algunas horas

Después:

* Debe descansar por 2 6 3 dias

» Evite levantar objetos pesados

durante una semana

* No debe tener relaciones sexuales

al menos por 1 semana

Paso siguiente:

¢La clienta entiende el procedimiento quirdrgico y se siente con plena confianza de seguir adelante?

Si el procedimiento se va a realizar ahora, pase a la
pagina siguiente para asesorar a la clienta sobre lo que
debe recordar después de la cirugia.

Las trompas se bloquean o se cortan

N

=

El procedimiento

Describa los pasos a seqguir en el procedimiento de
esterilizacion. Explique:

* Es un procedimiento quirdrgico simple y seguro que puede realizarse

en un hospital o centro de salud con las instalaciones adecuadas.

» Con frecuencia, todo el procedimiento (incluido el tiempo de reposo)

puede demorar solo unas pocas horas.

» Explique cuan leve es la sedacion que se le administrard — oral o

intravenosa.

« Explique la incision — dénde y como se hara.
* Animela a que indique a las/los proveedores cuando sienta dolor

durante el procedimiento. “Puede solicitar mas medicamento para el
dolor si asi lo desea”.

» Repose en la clinica antes de ir a casa.

* No tenga relaciones sexuales hasta que desaparezca todo el dolor.

v

Si ha programado el procedimiento para otro dia, fije una fechay

hora convenientes para que la clienta regrese. Ofrézcale

condones para que use mientras tanto con su pareja.



Razones médicas para regresar

En la primera semana, regrese inmediatamente si:

&

* Tiene fiebre * Puso  Dolor, calor, < Dolor constante o que * Se desmayao
alta sangrado en hinchazbn o se empeora, colicos o esta muy
la herida enrojecimiento sensibilidad en el mareada
de la herida vientre

En el futuro, regrese inmediatamente en cualquier momento si:

- Cree que * Tiene dolor o
puede estar sensibilidad
embarazada en el vientre o

se desmaya




Esterilizacion

= Razones medicas para regresar

En la primera semana, regrese de inmediato si:

e Tiene fiebre alta |::> + Mas de 38°C en las primeras 4 semanas y especialmente

en la primera semana.

Pus o sangrado en la herida

e Dolor, calor, hinchazén o %
enrojecimiento de la herida
« Signos de infeccién.
* Dolor constante 0 que se empeora, @
cOlicos o sensibilidad en el vientre

Se desmaya 0 esta muy mareada

En el futuro, regrese inmediatamente en
cualquier momento si:

® Cree que puede estar em barazada « El embarazo después de la esterilizacién es poco comun, pero

cuando ocurre, de un 20 a un 50% de esos embarazos son

« Tiene dolor o sensibilidad en el vientre Conees. .
» Estas son sefiales de un embarazo ectopico.
0 se desm aya @ « En el futuro, debe regresar de inmediato en cualquier momento

si cree que puede estar embarazada.

Ultimos pasos:

“¢ Esta satisfecha con su eleccion de método? ¢ Desea que le explique o repita algo?”
iAcuérdese de ofrecerle condones para la doble proteccion!

Ultimo y mas importante mensaje: /

“Por favor regrese siempre que tenga preguntas o problemas”. @




El condon masculino

Protege contra el embarazo Y las ITS,
Incluido el VIH/SIDA

Es un método muy efectivo
cuando se usa CADA VEZ
gue tiene relaciones sexuales

Puede usarse como unico método o con
otro método de planificacion familiar

Facil de conseguir y de usar

Por lo general las parejas necesitan ¢Le gustaria examinar un
hablar al respecto condon y aprender a
usarlo?

¢ Desea saber mas acerca del
condon masculino o preferiria
hablar sobre otro método?




Condones

El conddn masculino

Acerca del condon masculino:

» Es una funda de goma que recubre el pene durante el acto sexual.

* Casi todos los hombres pueden usar condones masculinos, aun aquellos con
penes de gran tamafio. Solo los hombres que tienen alergia aguda al latex no
pueden usarlo.

* Protege contra el embarazo Y las
ITS incluido el VIH/SIDA

La/el cliente necesita usar condones cuando:
* No esté segura/o si él/ella o su pareja tiene una ITS incluyendo el VIH.

 La/el cliente tenga otras parejas sexuales o no tenga seguridad si su pareja actual
ha tenido otras parejas sexuales.

* Es un método muy efectivo
cuando se usa CADA VEZ que
se tiene relaciones sexuales

 Los condones son muy efectivos en la prevencion del embarazo, el VIH y otras
ITS cuando se usan correctamente en todas las relaciones sexuales.

* Es mejor que se usen durante TODO el contacto sexual.

» Puede usar otro método de planificacion familiar junto con los condones a modo
de proteccion adicional del embarazo (excepto el condén femenino).

e También se usan como método de respaldo para otros métodos de planificacion
familiar (por ejemplo: cuando la mujer se olvida de tomar la pildora o se retrasa
con los inyectables).

e Se puede usar como Gnico método
0 con otro método de planificacion
familiar

* Se vende en muchas tiendas.
» Con un poco de experiencia su uso se vuelve muy facil.

* La mayoria de las parejas descubren que también disfrutan de la relaciéon sexual
con los condones.

» Facil de conseguir y de usar

L 44

* En general las parejas necesitan hablar

* Si su pareja no desea usar condones,
a| res pectO |::> “Podemos hablar al respecto y practicar lo que usted puede
decirle a su pareja”.
Paso S | g u | ente:  Practique con la/el cliente como debe hablar con su pareja. Use el Apéndice 9.

“¢Desea saber mas acerca del conddén masculino o preferiria hablar acerca de otro método?”

Si el/la cliente desea saber mas acerca del Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro
condén masculino, pase a la pagina siguiente. método o a la pestafia Eleccion de Método. @



COmo se usa el condon

(2]

2

£

=
- )
Use un condon Coloque el condon en Desenrolle el Despues de la Deseche
nuevo para la cabeza del pene condén eyaculacion, debidamente
cada acto sexual con el borde totalmente sostenga el borde del el condon
enrollado en hasta la base condoén para que no se usado
direccién contraria del pene deslice y retire el pene
al cuerpo de la vagina mientras
gue todavia esté
erecto

¢ Esta preparada/o para
elegir este metodo?




Condones
Q_ D)

(%?;

Use un condoén
nuevo para cada
acto sexual

Y

Coémo se usa el

e

vIL)

)

Coloque el conddn en
la cabeza del pene

con el borde enrollado

en direccidon contraria
al cuerpo

* Abra el paquete
cuidadosamente.

* Verifique la fecha de
vencimiento o de
fabricacion.

» Los condones no deben

usarse después de 3 afos
de su fecha de fabricacion.

4

» Pdngase el condén
antes de que el pene
toque la vagina.

* Si no esta
circuncidado, tire del

prepucio para atras.

Paso siguiente:

Si es asi, pase a la pagina siguiente.

?

Desenrolle el
conddn
totalmente hasta
la base del pene

&

* Si el condén no se
desenrolla facilmente, puede
que esté colocado al revés o
gue sea muy viejo. Sies
viejo, deséchelo y use un
conddn nuevo.

* Pueden usarse lubricantes
(a base de agua y no a base
de aceite) y deben usarse
durante el sexo anal.

Después de la
eyaculacion,
sostenga el borde del
conddn para que no
se deslice y retire el
pene de la vagina
mientras que todavia
esta erecto

&

(et

Deseche
debidamente
el conddén usado

&

Deséchelo siempre
en una papelera o
basurero segln sea
apropiado.

» Aléjese de su pareja
primero.

* No derrame semen en la
abertura de la vagina.

? v

¢Lalel cliente entiende cdmo se usan los condones? ¢ Se encuentra preparada/o para usar este metodo?

Si no es asi, hable mas acerca del condén o
considere el uso de otros métodos.

@



Qué debe recordar

- Use un condén CADA e Use lubricantes
VEZ que tenga a base de agua
solamente

relaciones sexuales

* Asegurese de tener

siempre un &
suministro suficiente .
condones lejos

de condones .
de laluz directa

_ ] — del sol y del
« Si el condon calor
se rompe,

considere usar la

anthoncePC:OH de .Necesita que repita o le
emergencia o antes explique algo mas?

posible . Tiene alguna otra
pregunta?

« Almacene los



Condones

e Use un condon CADA VEZ que tenga
relaciones sexuales

* Asegurese de tener siempre un
suministro suficiente de condones

« Si el condén se rompe, considere usar
la anticoncepcion de emergencia lo
antes posible

* Use lubricantes a base de agua
solamente

* Almacene los condones lejos de
la luz directa del sol y del calor

Ultimos pasos:

“¢.Se siente satisfecha/o con la eleccion de este método?
¢Desea que le explique o repita algo? jPor favor regrese cuando asi lo desee!”
Ultimo y mas importante mensaje: “Use un conddn cada vez”.

=

—_—
—_—

=

)

Qué debe recordar

“Necesitara usar un condon CADA VEZ que tenga una relaciéon sexual, para

protegerse efectivamente del embarazo y de las ITS”.

* Los condones no se pueden reutilizar. Debe usar un condén nuevo
para cada acto sexual.

* Sino puede usar un conddn cada vez, considere usar también otro
método de planificacion familiar.

» “Obtenga mas condones antes de que se le terminen”.

 Los condones rara vez se rompen cuando se usan correctamente.

* Silos condones se le rompen a menudo, aseglrese de que no estén
dafiados o sean viejos. Revise las instrucciones para su uso correcto. Pruebe
también los condones lubricados; o bien, use agua o lubricantes a base de
agua en la parte exterior del condoén.

* No los use si un paquete sin abrir esta roto o gotea o si el condén esta
reseco.

» Ofrezca pildoras anticonceptivas de emergencia a las mujeres para que
lleven a casa en caso de que un conddn se rompa o se desplace.

» Lasy los clientes que hayan estado expuestos al VIH o ITS también pueden
necesitar profilaxis post-exposicion (PPE) al VIH o tratamiento de una
presunta ITS.

 Los aceites debilitan los condones y por lo tanto pueden romperse. Evite usar
materiales a base de aceites tales como el aceite de cocinar, aceite de bebé,
aceite de coco, sustancias a base de petréleo, mantequilla.

» Los materiales a base de agua son adecuados. Entre ellos se encuentran la
glicerina, ciertos lubricantes comerciales o agua limpia.

 Informe a la/el cliente si los condones que le esté ofreciendo son lubricados
0 no.

 Laluz directa del sol y el calor pueden debilitar los condones y éstos pueden
romperse.

v

@




El conddon femenino

Ayuda a proteger contra el embarazo
y las ITS/VIH/SIDA

Es un método efectivo cuando se
usa CADA VEZ que se tiene
relaciones sexuales

Puede usarse unico método o con
otros meétodos de planificacion
familiar

Puede ser caro

Lo inserta la
mujer pero
usualmente
necesita hablar
al respecto con
Su pareja

¢ Desea saber mas acerca del
condon femenino o preferiria

hablar acerca de otro
= metodo?
X




—
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Condoén femenino

Acerca del condén femenino:
 Consiste en una vaina de plastico holgada que se inserta en la vagina antes
de tener relaciones sexuales.

 No existen condiciones médicas que limiten su uso (No esta hecho de latex).
No causa reacciones alérgicas.

Ayuda a proteg er contra e| embarazo |::> La/el cliente necesita usar condones siempre que:

* No esté segura/o si el/ella o su pareja tiene una ITS incluyendo el VIH.

y IaS |TS/V| H/S | DA * La/el cliente tenga otras parejas sexuales o no tenga seguridad si su pareja
actual ha tenido otras parejas sexuales.

usan correctamente en todas las relaciones sexuales.

° ES un m étOd om Uy efECtiVO cuan d 0O se |::>  Los condones son efectivos para la prevencion del embarazo cuando se

usa CADA VEZ que se tiene relaciones « El conddn femenino puede ser menos efectivo que el condén masculino en
la prevencion del embarazo, el VIH u otras ITS.
sexu al es » Es mejor insertarlo antes de tener cualquier contacto sexual.
» Puede ser mas efectivo para la prevencion del embarazo cuando se usa en
° Nni A combinacion con otro método, pero no puede usarse con el condén
Puede usarse unico método o con E:> combinaci
otros métodos de p lanificacion familiar « También puede usarse como método de respaldo con cualquier otro método

de planificacion familiar (por ejemplo, cuando la mujer se olvida de tomar la
pildora o se retrasa con los inyectables).

* Puede ser caro %

» Es més caro que el condén masculino y es posible que no sea tan facil de

consequir.
* Lo inserta la mujer pero generalmente _ _ .
) . e Si su pareja no quiere usar los condones,
necesita h ab | ar a| res peCtO con su parej a “Podemos hablar al respecto y practicar lo que usted puede M
decirle a su pareja”.
Paso S | g u | ente: * Practique con la clienta como debe hablar con su pareja. Use el Apéndice 9.

“¢Desea saber mas acerca del condén femenino o preferiria hablar sobre otro método?”

Si la clienta desea saber mas acerca del condoén Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro
femenino, pase a la pagina siguiente. método o a la pestafia Eleccién de Método. @




abierto

COmo usar el condon femenino

Aro
interno
suavemente en la vagina

Extremo
» Coloque el dedo indice dentro del

Aro interno

. Ab_ra el paquete . EI,ua una posicién cémoda — * Apriete el aro interno condén y empuie el aro interno
cuidadosamente pongase en cuclillas, levante en el extremo cerrado hacia arriba tan adentro como

- Aseglrese de una pierna, o acuéstese pueda
que,el_condon » Asegurese de que el aro externo
este bien esté fuera de la vagina y el condon
lubricado por no esté enrollado
dentro

* AsegUrese de que el pene
penetra en el condény se
mantiene dentro durante la

¢ Esta preparada relacion sexual

para eleg” este « Para remover el condoén,

método? tuerza el aro externo y tire
=N i :
2 del mismo con suavidad

* Deseche el condén
\_./ debidamente



Condon ] 7 .
Etao g condon femenino
Aro

— > ' interno

Aro

externo L I \

I 4+—
| ! Aro
~ interno / ﬁ—
Extremo
abierto

* Abra el paquete * Elija una posicién * Apriete el aro interno  « Introduzca el aro interno « Para remover el

cuidadosamente comoda — péngase en el extremo cerrado  suavemente en la vagina condon, tuerza
- Aseglrrese de que el  €n cuclillas, levante « Coloque el dedo indice dentro el aro externo y

conddn esté bien una pierna, sientese del condén y empuije el aro tire del mismo

lubricado por dentro ~ © acuestese interno hacia arriba tan con suavidad

adentro como pueda « Deseche el
 Las parejas deben usar un conddn nuevo cada vez que tienen relaciones * Asegurese (,je que el extrem.o conqlon
sexuales. externo esté fuera de la vagina debidamente
+ El condén debe insertarse antes de que el pene toque la vagina. y el conddn no esté enrollado

« El cond(?n pyede msgrtarse hasta 8 horas aqtes de Igs rg!aC|oQgs sexuales. - Aseg Urese de que el pene
« El condon viene lubricado pero puede necesitar lubricacién adicional por dentro .
para que no se mueva durante el acto sexual. Se puede afiadir lubricante dentro del pene;ra en el condon y Se
condén o directamente al pene. mantiene dentro del mismo
< Al terminar la eyaculacién, la mujer debe alejarse de su pareja y cuidar de no durante larelaciéon sexual
derramar el semen en la abertura de la vagina.
* El condon debe desecharse debidamente en una papelera o cesto de basura segun
sea apropiado.

Paso siguiente: v ?

¢La clienta entiende cédmo usar el condén femenino? ¢Esta preparada para usar este método?

Si no es asi, hable mas sobre el condén femenino o

considere el uso de otro método. @

Si es asi, pase a la pagina siguiente.




Qué debe recordar

=\

* Use un condon CADA VEZ que tenga relaciones
sexuales

* AsegUrese de tener siempre suficiente suministro
de condones

* Si no uso el condon correctamente, considere el
uso de anticoncepcion de emergencia lo antes
posible

* Si es necesario, puede usar
mas lubricante . Necesita que repita o
le expliqgue algo mas?
¢, Tiene alguna otra
pregunta?
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* Use un condon CADA VEZ que tenga
relaciones sexuales

* Asegurese de tener siempre suficiente
suministro de condones

* Si no uso el condon correctamente,
considere el uso de anticoncepcion de
emergencia lo antes posible

* Si es necesario puede usar mas
lubricante

Ultimos pasos:

“¢ Esta satisfecha de haber elegido este método?
¢, Hay algo que pueda repetir o explicar? jPor favor regrese cuando lo desee!” /
Ultimo y mas importante mensaje: “Use un condon cada vez”.

=

—
—

Qué debe recordar

“Necesita usar un condéon CADA VEZ que tenga relaciones sexuales
para protegerse completamente contra el embarazo y las ITS”.
* Sino puede usar un condén cada vez, considere usar también otro

método de planificacion familiar.

“Obtenga mas de condones antes de que se le terminen”.

Si el conddn femenino se desplaza o es empujado dentro de la vagina,
la anticoncepcién de emergencia puede ayudarle a evitar un
embarazo.

No use el conddn si el paquete sellado esta roto o gotea o, si el
condédn esté reseco.

Las y los clientes que hayan estado expuestos al VIH o ITS también

pueden necesitar profilaxis post-exposicién (PPE) al VIH o
tratamiento de presunta ITS.

Todos los condones femeninos vienen lubricados, lo cual puede hacer
gue se sientan resbaladizos al principio.

Puede usar mas lubricante por dentro segiin sea necesario. Esto
puede reducir el ruido durante las relaciones sexuales y ayudar a que
éstas procedan con mayor suavidad.

Puede usarse cualquier tipo de lubricante con el condén femenino.
También puede reducir la picazon.

S




Meétodos vaginales

* Incluyen a los espermicidas y el diafragma

* Deben colocarse en la vagina cada vez antes
de tener relaciones sexuales

* Algunas/os usuarios sienten efectos
secundarios

* Pueden provocar una sensacion de suciedad

Espermicidas:
* Son menos efectivos que otros metodos
* No ofrecen proteccion contralas ITS o el VIH/SIDA

Diafragma:
« Puede ser un meétodo efectivo si se ¢ Desea saber mas acerca
usa correctamente cada vez de estos métodos o

preferiria hablar sobre

* Necesita someterse a un examen pélvico i
otro método?

para determinar el tamafo apropiado X

* Es posible que ofrezca proteccion contra )
algunas ITS



Métodos

2 Meéetodos vaginales

* Incluyen alos espermicidas y el diafragma E:> Acerca de los métodos vaginales:

.  El diafragma es una pieza flexible de goma que impide que los

* Deben colocarse en la vagina cada vez antes espermatozoides entren en el dtero.
de tener relaciones sexuales |::> « Los espermicidas vienen en forma de gel, crema, tableta espumante,

R . supositorio, espuma o pelicula soluble, que mata a los espermatozoides.
AI g u nas/c_)s usuarios SUfren efeCtOS * Ambos métodos los inserta la mujer en su vagina antes de las relaciones
secundarios sexuales. No interrumpen el acto sexual.

° Pue_den provocar una SensaCién de i e Efectos secundarios: pueden causar irritacion, escozor o infecciones
suciedad de la vejiga urinaria.

Es perm icidas: %  “¢Le resultaria incomodo introducir algo en su vagina?”

. , » “¢Le molestaria usar un método que pueda provocar una sensacion de

¢ S0n menos efeCtIVOS q ue otros m EtOd 0S suciedad después de las relaciones sexuales?”

* No ofrecen proteccién contralas ITS o el @

e Para protegerse contralas ITS o el VIH/SIDA, use también
VIH/SIDA condones.

Diafragma:

* Puede ser un método efectivo si se usa |::> » Los diafragmas (al igual que los espermicidas) son mas eficaces cuando se
CO r rectam ente Cad a Vez usan correctamente cada vez.

* Necesita un examen pélvico para determinar el
tamano apropiado

* Es posible que ofrezca proteccidén contra

| n IT |::> * No se sabe con seguridad que grado de proteccion ofrecen los diafragmas
algunas S contra el VIH/SIDA.

Para protegerse contra las ITS/VIH/SIDA, use también condones.

Paso siguiente:
“¢Desea saber mas acerca de los métodos vaginales o preferiria hablar sobre otro método?”

Si la cliente desea saber mas acerca de los Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro
""h meétodos vaginales, pase a la pagina siguiente. método o a la pestafa Eleccién de Método. @




Quién puede y quién no puede
usar los métodos vaginales

Pero, en general, no se debe usar los

ESPERMICIDAS o el DIAFRAGMA con Y si estad pensando acerca del
espermicidas si: diafragma, digame si:

La mayoria de las mujeres puede
usar los métodos vaginales en
forma segura

 Ha tenido
recientemente un
parto o un aborto

- Tiene una « Tiene mas de una pareja sexual - Es alérgica al latex

ndicion médi 0 Su parejatiene relaciones ,
condicio edica Rare) * Ha tenido alguna
que haga que el sexuales con otras personas g
b (alto riesgo de contraer el VIH) vez el sindrome de
embarazo sea choque toéxico

peligroso * Tiene VIH/SIDA



e Quién puede y guién no puede
~—~ ) usar los métodos vaginales

La mayoria de las mujeres pueden usar los

A i » Las condiciones medicas que hacen que el embarazo sea
metodos vaglnales en forma Segura' Pero, en peligroso incluyen la hipertension arterial, diabetes,
gen eral, no se debe usar los ESPERMICIDAS o enfermedad cardiovascular, accidente cerebrovacular,

.. . [ A , ITS incluido el VIH/SIDA, enfermedad
el DIAFRAGMA con espermicidas si: hondtic, anomia. tubsroulosis,
e Tiene una condicidon médica que haga que el |::> » Un método mas efectivo puede ser mas apropiado para

mujeres que presentan estos problemas de salud.

embarazo sea peligroso

 Tiene mas de una pareja sexual o su pareja tiene |::>  Los espermicidas NO deben usarse si la mujer corre un alto

riesgo de contraer el VIH.
relaciones sexuales con otras personas » Se desconoce el grado de efectividad de un diafragma sin

(alto riesgo de contraer VIH) espermicidas.

* Tiene VIH/SIDA * En general se debe esperar de 6 a 12 semanas después
i z del parto o después de un aborto del segundo trimestre
Y,SI esta _pensan d O usar el DIAFRAG MA’ para medir el diafragma, dependiendo del momento en que
d Igame Si u sted: el Gtero y el cuello uterino vuelvan a su forma y tamafio
normales.

* Ha tenido recientemente un parto o un aborto
« Es alérgica al latex

* Hatenido alguna vez el sindrome de choque téxico

|::> * No debe usar un diafragma de latex.

» En general no debe usar un diafragma.

Paso siguiente:

. S' la _cllenta puede usar el metodo: : Si la clienta no puede usar los métodos vaginales:
Pase a la pagina siguiente para hablar acerca del diafragma o a . . !
Ayudela a elegir otro método.

la pagina MV4 para hablar acerca de los espermicidas. @



Como usar el diafragma

Aplique suficiente
crema o jalea
espermicida dentro
del diafragma vy
alrededor del
borde

Presione el
diafragma de
manera que se

toquen los bordes
de ambos lados y
empuje el
diafragma en la
vagina lo mas
adentro posible

Toque el diafragma

para asegurarse de

gue cubre el cuello
uterino

Después de la
relacion sexual:

* Deje el diafragma en

Su sitio por AL
MENOS 6 horas pero
NO MAS DE 24
horas

Para retirarlo,
deslice suavemente
un dedo debajo del
bordey tire del
diafragma hacia
abajo y hacia afuera

TAMBIEN: Con cada acto sexual adicional, use un

vagina. NO retire el diafragma.

aplicador para insertar mas espermicida en la
=\
%)

¢Le gustaria usar
este método y ver Si
le agrada?




Métodos
Vaginales

. Como usar el diafragma

Eresione el Despues de la relacion sexual:
Aplique suficiente diafragma de Toque el - Deje el diafragma en su sitio por
crema o jalea manera que se diafragma para AL MENOS 6 horas pero NO MAS
espermicida en el toquen los bordes asegurarse de DE 24 horas
diafragmay de ambos lados y que cubre el - Para retirarlo, deslice suavemente

alrededor del borde empuje el diafragma cuello uterino
en lavaginalo mas
adentro posible

un dedo debajo del borde y tire
del diafragma hacia abajo y hacia
afuera

Y Y Y

» Use aproximadamente
una cucharada de jalea + Asegurese de que  Cuidese de no rasgar el diafragma al retirarlo.
o crema puede palpar el cuello « Lave el diafragma con agua limpia y un jabon
uterino al tocar la suave después de cada uso.
cupula del diafragma, * Revise el diafragma en busca de orificios
el cual se siente como colocéandolo a contraluz o llenandolo con agua.
.. . la punta de la nariz. » Seque el diafragma y si es posible guardelo en
Con cada acto sexual adicional, use un aplicador un sitio limpio, fresco y oscuro.
para insertar mas espermicida en la vagina. No

retire el diafragma.

Paso siguiente:

¢La clienta entiende como usar el diafragma? ¢Esta preparada para usar este método?

v

Si es asi, pase a la pagina siguiente para hablar acerca de Si no es asi, hable mas acerca del diafragma o
los espermicidas si es necesario. considere el uso de otros métodos. @




Como usar los espermicidas

==

Tabletas o Pelicula
supositorios soluble

Inserte antes de tener relaciones sexuales
(hasta una hora antes)

Inserte en el fondo de la vagina usando un
aplicador o los dedos

No lave la vagina por al menos 6 horas después
de las relaciones sexuales

Si es posible, almacene en un
lugar fresco y seco

¢Le gustaria usar este
meétodo y ver si le
agrada?




Métodos

2”1 COmo usar los espermicidas

° |nserte antes de tener r9|aCi0nes |::> Con las tabletas, los supositorios y la pelicula soluble:
» Deben insertarse al menos unos 10 minutos antes de tener
sexuales (hasta una hora antes) s S A e

¢ Si usa pelicula soluble, déblela por la mitad e insértela con
los dedos secos, colocandola cerca del cuello uterino.

* Inserte en el fondo de la vagina Con 1a e
. puma
usando un aplicador o los dedos - Agite bien el recipiente, antes de aplicar.

* No lave la vagina por al menos 6
horas después de tener relaciones
sexuales

* Sl es pOSIbIe’ almacene en un Iugar |::> * Ayuda a evitar que las tabletas espumantes se derritan.
fresco y seco

Paso siguiente: v
¢Laclienta entiende codmo usar los espermicidas?¢ Esta preparada para usar este método?

-~
E
.-
—

Si es asi, pase a la pagina siguiente. Si no es asi, hable mas acerca de los espermicidas o

\ considere el uso de otros métodos.




f Qué debe recordar

Regrese si:
* Necesita mas espermicida

 El diafragma se endurece, se
desgasta o tiene orificios

* Usted o su pareja tienen alguna
reaccion adversa (picazon,
erupcion o irritacion)

* Siente dolor al orinar

¢, Necesita que repitao le
explique algo mas?
¢, Tiene alguna otra
pregunta?




Métodos

s Qué debe recordar

Regrese si:
¢ Inférmele donde puede reabastecerse, ya sea en la clinica o en una
- Necesita mas espermicida —> |, fmaca
p « Es importante que consiga mas espermicida antes de que se le
termine.
e El di afrag ma se en du rece - Estos diafragmas deben reemplazarse.
. L. ! |::> * Ademas, los diafragmas deben medirse de nuevo después de un
desgasta o tiene orificios parto o un aborto.
¢ USted O Su p arej a tl enen * Puede deberse al espermicida o al latex, o podria ser una infeccion
. 7 0 vaginitis.
al g unareaccion ad versa |::> * Puede ser necesario cambiar de marca de espermicida o cambiar
. , ., . . iy de método.
(picazon, erupcion, irritacion)
o S| ente d (@) I or al (@) r| nar |::> « Es una sefial de infeccion en el tracto urinario.
Ultimos pasos:
“¢ Tiene plena confianza de que puede usar este método satisfactoriamente?
¢, Hay algo que pueda repetir o explicar?” /

jAcuérdese de ofrecerle condones para la doble proteccion o de respaldo!
Ultimo y mas importante mensaje: “Use el método cada vez que tenga relaciones sexuales.” @



MELA

Método de Amenorrea de Lactancia

 Es un metodo anticonceptivo basado en
la lactancia materna

« MELA significa amamantar con
frecuencia, diay noche, y darle al bebé
muy poco 0 nada de otros alimentos

 Es un metodo efectivo durante los
primeros seis meses después del parto

 Laleche materna es el mejor alimento
para el bebé

* No ofrece proteccion contralas ITS o el
VIH/SIDA

¢ Desea saber mas acerca del
MELA o preferiria hablar sobre
otro método?




MELA

\7

Es un método anticonceptivo
basado en la lactancia materna

=

MELA significa amamantar con
frecuencia, diay noche, y darle al bebe
muy poco o nada de otros alimentos

Es un método efectivo durante los
primeros 6 meses despueés del parto

=

Laleche materna es el mejor
alimento para el bebé

No ofrece proteccion contra las
ITS o el VIH/SIDA

Paso siguiente:

<D

MELA

Método de amenorrea de lactancia

Acerca de MELA:

“Amenorrea’— ausencia de la menstruaciéon“. Lactancia’— relacionado con
amamantar.

MELA significa elegir amamantar de manera que evite el embarazo. Funciona
suprimiendo la ovulacion (vea apéndices 4 y 5).

Alimentar al bebé con leche materna EN FORMA EXCLUSIVA (sin darle otro
alimento o muy poco de otros alimentos) ofrece la mejor proteccién contra el
embarazo y es lo méas sano para el bebé.

Vea la pagina LA3 para obtener informacion sobre cémo amamantar para
conseguir la mejor proteccion.

“¢,Qué tanto le acomodaria a usted amamantar a su bebé de esta manera?”

* Sino le ha regresado la menstruacion.

Es un método muy efectivo cuando se usa correctamente.
Sin embargo, es menos efectivo en la forma como se usa habitualmente.

Es la forma mas sana de alimentar a los bebés durante los primeros 6 meses. La
leche materna contiene los nutrientes exactos que el bebé necesita y ayuda a
protegerlo contra infecciones. Amamantar también es beneficioso para la salud de
la madre.

La lactancia se debe iniciar dentro de la hora siguiente después del parto, y no se
debe dar a los bebés ningun otro alimento o bebida hasta los 6 meses de edad.

La leche materna puede ser una parte importante de la dieta del bebé por 2 afios o
mas.

Para protegerse de las ITS y VIH/SIDA, las mujeres también deben usar
condones.

* El VIH puede pasarse de madre a hijo a través de la leche materna.

“Desea saber mas sobre el MELA, o preferiria hablar sobre otro método?”

Si la clienta desea saber mas acerca del MELA,
pase a la pagina siguiente

Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafia de otro

método o a la pestafia Eleccion de Método.




Cuando puede usar el MELA

Si esta amamantando ahora, puede usar el MELA si:

O El bebé tiene menos de 6 meses
Y
® Se le da muy poca o0 ninguna otra
bebida o alimento distinto a
la leche materna
Y
® No le haregresado la menstruacion

Pero por favor digame si:
« . Tiene SIDA? o ¢Esta infectada con VIH, el virus del SIDA?



MELA

\o7

Si esta amamantando ahora,
puede usar MELA si:

O El bebé tiene menos de 6 meses
Y

® Se le da muy poca o ninguna bebida
o0 alimento distinto a la leche materna

Y
©® No le haregresado la menstruacion

Pero por favor digame si:

» ;Tiene SIDA? o ¢Esta infectada con
VIH, el virus del SIDA?

Paso siguiente:

Si la clienta puede comenzar a usar este método ahora o
después de su parto, pase a las instrucciones de la pagina
siguiente.

=

=

=

| Cuando puede usar el MELA

e Las mujeres que amamantan pueden empezar el MELA
en cualquier momento si cumplen con las 3 condiciones

v

* Es mas sano para el bebé si se amamanta por lo menos 2 afios.
Una vez que el bebé tenga 6 meses o0 mas:

» Debe usar otro método de planificacion familiar, si quiere evitar el
embarazo.

* Si continla amamantando, los mejores métodos son los no hormonales.
También puede usar métodos a base de progestageno solo
(la mini-pildora, los inyectables de accién prolongada o los implantes).

* No podra usar MELA si ha tenido sangrado menstrual por dos 0 mas
dias consecutivos. (El sangrado en las primeras 8 semanas después del
parto no cuenta).

» EL VIH puede transmitirse de madre a hijo a través de la leche materna.

¢ Cuando se disponga de una férmula infantil (ya sea comercial o hecha
en casa) para reemplazar la lactancia, una mujer con VIH no debe
amamantar y debe usar otro método de planificacion familiar.

* Sino se dispone de una formula infantil de reemplazo, una mujer con
VIH debe dar de amamantar exclusivamente. Después de 6 meses 0 Si
consigue alimento de reemplazo, debe dejar de amamantar.

* Vaya a la pestafia Necesidades especiales, pagina NE1, donde se
ofrece informacion especial para las mujeres con VIH/SIDA.

Si la clienta debe discontinuar el MELA o si no lo puede
usar, ayudela a elegir otro método.



Como usar el MELA

 Puede empezar el MELA tan pronto
como nazca el bebé

 Amamante a menudo

¢,Qué hacer después del MELA?:

e Cuando el bebé cumpla 6 meses,
empiece a darle otros alimentos
pero siga amamantando

 Empiece a usar otro método en el
momento debido

¢ Esta preparada
para elegir este

meétodo? ¢Necesita que repitao le
explique algo mas?
¢ Tiene alguna otra
pregunta?



MELA

~ Como usar el MELA

° « Después del parto, comience a amamantar lo antes posible, por la salud
PU ed eem p ezar el M ELA ta,n |::> del bebé y como la mejor proteccion contra el embarazo.
pronto como nazca el bebé

7

» La madre debe amamantar siempre que el bebé tenga hambre, de dia 'y
noche.

 Silas ocasiones en que da de amamantar se empiezan a espaciar por mas
de 4 horas durante el dia y mas de 6 horas en la noche, debe considerar otro
método de planificacion familiar.

* Debe continuar amamantando aun si la madre o el bebé se enferman.
 “¢ Esta preparada para mantener a esta forma de amamantar?”
» Aconseje acerca de las técnicas de lactancia y la dieta.

« Amamante a menudo

¢, Qué hacer despues del MELA?:

e Cuando el bebé cumpla 6 meses,
empiece a darle otros alimentos,
pero siga amamantando.

Al introducir otros alimentos en la dieta del bebé, debe dar de amamantar
antes de cada comida o bebida.

« Cuando le regrese la menstruacién (sin incluir las primeras 8 semanas
después del parto)

* O cuando deje de amamantar en forma exclusiva o casi exclusiva (cuando el
bebé reciba habitualmente otros alimentos y bebidas)

* O cuando el bebé cumpla 6 meses (aproximadamente cuando el bebé
comience a sentarse)

e O cuando no desee seguir usando el MELA
(lo que se presente primero).

 Empiece a usar otro método en el
momento debido

R Y

« Ofrezca ahora a la clienta suministros, tales como los condones, que pueda
comenzar a usar cuando los necesite.

Ultimos pasos:

“¢ Tiene plena confianza de que puede usar este método satisfactoriamente?
¢Necesita mas informacion sobre la lactancia?” /
Acuérdese de ofrecerle condones para la doble proteccion o de respaldo!
Ultimo y méas importante mensaje: “Regrese por otro método cuando el bebé cumpla 6 meses

o cuando le regrese la menstruacién o si el bebé comienza a tomar otros alimentos”.




Métodos basados en el conocimiento
de la fertilidad

Aprenda en qué dias de su ciclo mensual o=
puede usted quedar embarazada. gf’f \x

Para prevenir el embarazo, usted y su \_
pareja deben evitar tener relaciones
sexuales O usar condones en los

dias fertiles.
Puede ser un método efectivo si se usa / 6_

correctamente. A
No tiene efectos secundarios -
No ofrece proteccion contralas ITS o el VIH/SIDA

¢, Desea saber mas acerca de

este metodo o preferiria hablar
= sobre otro método?
)




Conocimiento
de la fertilidad
—~ __F

=

 Aprenda en qué dias de su ciclo
menstrual usted puede quedar
embarazada

» Para prevenir el embarazo, usted y su E>
pareja deben evitar tener relaciones
sexuales O usar condones en los ::>
dias fertiles

e Puede ser un método efectivo si se
usa correctamente

N

N
N

 No tiene efectos secundarios

* No ofrece protecciéon contra
las ITS o el VIH/SIDA

Paso siguiente:

|

1l

ifff

e —
e F—
—— ara hablar acerca del Método de los Dias Fijos,
- pase a la pagina siguiente.

£a

f
\

T
o
;

Métodos basados en el
conocimiento de la fertilidad

Acerca de los métodos basados en el conocimiento de la

fertilidad:

» Métodos naturales: la mujer aprende a reconocer los dias del ciclo menstrual
en que es fértil.

 Ella también puede usar otros métodos de barrera en los dias fértiles, tal
como el diafragma.

* La pareja debe ponerse de acuerdo para evitar las relaciones sexuales
o usar un método de barrera en los dias en que la mujer puede quedar
embarazada.

Destacan tres métodos diferentes:

1) Método de los Dias Fijos: Consulte las paginas siguientes. Es un
método nuevo que la clienta puede usar con ayuda de una sarta de cuentas
especiales llamada “ Cuenta Ciclos.”

2) Método del Moco Cervical: La usuaria verifica a diario las secreciones
cervicales y anota los hallazgos en una cartilla.

3) Método Sinto-Térmico: La usuaria verifica a diario las secreciones
cervicales Y de la temperatura basal antes de levantarse, asi como el
registro de estos datos en un cuadro.

(2) y (3) necesitan capacitacion especial. Refiera a los clientes si es necesario.

» Pero este es uno de los métodos menos efectivos si no se usa
correctamente.

* No hace falta tomar o aplicar ningiin medicamento

» Para protegerse contra las ITS/VIH/SIDA use también condones.

“¢Desea saber mas sobre el método de los dias fijos o preferiria hablar sobre otro método?”

Para hablar sobre otro método, vaya a la pestafa de
otro método o a la pestafia Eleccién de Método.




Quién puede y quién no puede usar el
Metodo de los Dias Fijos

_ Es posible que necesite
esperar si:

La mayoria de las mujeres
puede usar el Método de los
Dias Fijos

Podra usarlo si:

e Su ciclo menstrual es
regular, entre 26 y 32
dias  Todavia no le haregresado
la menstruacion después

del parto

>

» Hace poco que dejo de e

-

usar los inyectables de (@/E
accion prolongada

* Usted y su pareja
pueden evitar las
relaciones sexuales
O usar condones en
los dias fértiles




~ted) Quien puede y quién no puede
usar el Método de los Dias Fijos

Lam ayor jadelas m Uj eres pu ede usar el + Las mujeres con un ciclo menstrual irregular no pueden usar el método.
s d d | , .- Para determinar la duracién del ciclo menstrual, pregunte:
Meto O de l0sS D las FIJ 0S. “¢ Habitualmente le viene la menstruacion alrededor de los mismos dias
de cada mes?”
A ' » Marque en un calendario el primer dia de la Gltima menstruacion de la clienta.
Usted podra usarlo si:

» Marque en un calendario cuando ella espera que le comience su siguiente
* Su ciclo menstrual es regular, entre |::> menstruacion. , _
» Cuente el nimero de dias en el ciclo menstrual.

20 Yy 32 d iaS - Si el ciclo que acaba de calcular se encuentra entre los 26 y 32 dias, ella
podra usar el Método de los Dias Fijos.

» Usted y su pareja pueden evitar las
relaciones sexuales en los dias fértiles % - ¢La pareja cree que puede evitar tener relaciones sexuales por 12 dias

consecutivos durante cada ciclo menstrual, o usar condones durante estos

O usar condones dias si deciden tener relaciones sexuales?

» Se puede usar condones u otros métodos de barrera en los dias fértiles.

Es posible que necesite esperar si:

° TO d av |'a no |e h a reg res ad 0] |a |::> * La clienta debe haber tenido por lo menos 3 ciclos menstruales de entre 26
., , y 32 dias de duracién, después del parto.
menstruacion después del parto

« Antes de comenzar a usar este método, la clienta debe haber tenido al

° Hace p OCO q ue d ej é d e usar IO S |::> menos 1 ciclo menstrual de entre 26 y 32 dias de duracién, después de
. ., haber dejado de usar los inyectables de accion prolongada.
N yeCtab les de accidn pro lon g ada « Si esta cambiando de otros métodos hormonales, ella puede empezar

inmediatamente (siempre y cuando sus periodos hayan sido regulares y de
entre 26 y 32 dias de duracion, antes de usar el método hormonal).

Paso siguiente:

Si la clienta tiene ciclos regulares, entre 26 y 32 dias, . . , , .
X . . . Si la clienta no tiene ciclos regulares, entre 26 y 32 dias,
ella podra usar el Método de los Dias Fijos. Pase a la

pagina siguiente ayudela a elegir otro método. @



Como usar el Método de los Dias Fijos

> ® Cada mariana mueva el aro
de goma a la siguiente
cuenta.
OLA C_UENTA ROJA eseldial — Siempre mueva el aro en la
del ciclo.

direccion de la flecha.
El primer dia de su
menstruacion, mueva el aro de
goma a la cuenta roja.

Marque el calendario para

gue la ayude a recordar.
@

O Los dias de las CUENTAS _»
COLOR MARRON representan
los dias en que es improbable
gque quede embarazada.

© LOS DIAS DE LAS
CUENTAS
BLANCAS son los
dias en que usted
PUEDE quedar

Cada cuenta
representa un dia
de su ciclo
menstrual

Use un condén o
NO tenga
relaciones sexuales
en estos dias para
evitar el embarazo.

En estos dias puede tener relaciones
sexuales sin necesidad de usar condones.

Cuando le comience de nuevo la ¢Esta preparada para

menstruacion, mueva el aro a la cuentaroja.  J <0\ €elegir este método?
Salte las cuentas restantes. )




Método de
los Dias Fijos

[l

O LA CUENTA ROJA es el =—

Como usar el Método de los Dias Fijos

@ Cada manana mueva el aro
a la siguiente cuenta.

Siempre mueva el aro en la

dia 1 del ciclo.

El primer dia de su menstruacion,
mueva el aro de goma a la cuenta roja.
Marque el calendario para

que la ayude a record% ’
=

O LOS DIAS DE LAS CUENTAS
COLOR MARRON representan \
los dias en que es improbable —* Q
gue quede embarazada.

En estos dias puede tener relaciones
sexuales sin necesidad de usar condones.

Cuando le comience de nuevo la
menstruacion, mueva el aro a la cuenta roja.
Salte las cuentas restantes.

Paso siguiente:

¢La clienta entiende como usar la sarta de cuentas? ¢Esta preparada para usar este método?

Si es asi, pase a la pagina siguiente.

Cada cuenta
representa un
dia de su ciclo

direccion de la flecha.

Mueva el aro aln en los dias en
que tiene la menstruacion.

© LOS DIAS DE LAS
CUENTAS BLANCAS

usted PUEDE
guedar embarazada.

menstrual

Use un conddén o NO
tenga relaciones sexuale
en estos dias para evitar
el embarazo.

» De a la clienta la sarta de cuentas y muéstrele cémo mover el aro de goma sobre cada cuenta.
“No hace falta que traiga consigo la sarta de cuentas. Guardelas en un sitio seguro donde
nadie pueda mover el aro.”

* Invitela a que le muestre cémo ella sabe mover las cuentas y pidale que
mueva el aro al dia actual de su ciclo para ponerse al corriente. -

» Ofrezca y entregue condones a todas/os los usuarios.
Ofrezca y converse con la clienta acerca de otros métodos de barrera, si estan disponibles.

/

S

Si no es asi, hable mas sobre este método o
considere el uso de otro método.



2\
X

Qué debe recordar

* Diariamente mueva el aro de goma una cuenta hacia

adelante

« Use siempre condones o evite las relaciones sexuales

en los dias fértiles o dias de las “cuentas blancas”

Regrese si:

* La menstruacion le viene anticipadamente

(si comienza antes de que ponga el aro
en la cuenta marron oscuro)

* La menstruacion se le retrasa
(si NO comienza para el dia después de
haber puesto el aro en la dltima cuenta
marron).

* Tiene relaciones sexuales en
ausencia de un método
anticonceptivo en un dia fértil de
las “cuentas blancas”

~

Cuenta marrén

oscuro \

Ultima cuenta
marrén

¢, Necesita que repita o le

expligue algo mas?
¢, Tiene alguna otra
pregunta?



Método de

Qué debe recordar

e Diariamente mueva el aro de goma |::> » Aconséjele que siempre marque el primer dia de su menstruacion en
. el calendario en caso de que olvide si ha movido o no el aro.
una cuenta hacia adelante

* Use siem p re con d ones o evite Ias rel aciones  Ofrézcale otros métodos de barrera y hable acerca de los mismos si estan

sexuales en los dias fértiles o dias de las [:> disponibles.
“cuentas blancas”  Si es apropiado, hable acerca del placer sexual sin penetracion.

Regrese si:

* La menstruacion le viene anticipadamente
(Si comienza antes de que ponga el aro en la |::> * Sila menstruacidon comenz6 antes de llegar a la cuenta marrén oscuro, el

t . ciclo de la clienta es menor de 26 dias.
cuenta marron OSCUI‘O) » Muéstrele donde se encuentra la cuenta marrén oscuro y expliquele lo que

. 7 significa.
La menstruamon Sé I? retrasf':l « Sila menstruacion no le ha comenzado para el dia siguiente de haber
(si NO comienza para el dia después de haber movido el aro a la Gltima cuenta marrén, su ciclo es mayor de 32 dias.
puesto el aro en la dltima cuenta marrén) « Sitiene més de un ciclo menor de 26 dias o mayor de 32, es
. ) . posible que el método sea menos efectivo. Puede que necesite
* Tiene relaciones sexuales en ausencia de un elegir otro método.
método anticonceptivo en un dia fértil de las
cuentas b | ancas % + Sitiene relaciones sexuales sin proteccion durante estos dias, la clienta

puede considerar el uso de la anticoncepcion de emergencia cuanto

UltimOS pasos: antes.

“¢, Usted cree que puede usar condones o evitar las relaciones sexuales en los

dias de las “cuentas blancas™? ¢ Necesita que le explique o repita algo? /
Acuérdese de ofrecerle condones para la doble protecciéon o como método de respaldo.
Ultimo y mas importante mensaje: “Mueva el aro hacia adelante una cuenta cada dia

y evite tener relaciones sexuales o use condones en los dias de las cuentas blancas.”
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Evaluemos si ho esta embarazada

1. ¢La menstruacion le 2. ¢Hatenido un parto 3. ¢ Esta amamantando Y tuvo el parto
comenzo en los ultimos 7 en las udltimas 4 hace menos de 6 meses Y aun no ha
dias? semanas? tenido la menstruacion?

4. ¢Hatenido un aborto 5. ¢No hatenido relaciones 6. ¢Ha estado usando otro
espontaneo o inducido en los sexuales desde la ultima método correctamente?
ultimos 7 dias? menstruacion?

Si responde afirmativamente a CUALQUIERA de estas preguntas,
puede comenzar un metodo ahora.




1: Preguntas para estar razonablemente segura/o de que una mujer no esta embarazada
(para clientas de planificacion familiar qgue no estan menstruando ahora)

Es posible que las mujeres que no estdn menstruando ahora puedan empezar a usar métodos hormonales (pildora, los inyectables, implantes), el DIU o hacerse una
esterilizacion AHORA. Haga las siguientes preguntas para estar razonablemente segura/o de que no esta embarazada.

Si la clienta responde NO a TODAS las preguntas, no se puede
descartar el embarazo. Ella debe esperar hasta la siguiente
menstruacion (y evitar las relaciones sexuales o usar condones), o
hacerse una prueba de embarazo.

Si la clienta contesta Si a POR LO MENOS UNA de las preguntas y no
presenta sintomas o sefiales de estar embarazada,* entréguele el
método.

NO Si

1. ¢La menstruacion le comenzé en los ultimos 7 dias?

2. ¢Ha tenido un parto en las ultimas 4 semanas?

3. ¢Estda amamantando en forma exclusiva (o casi exclusiva) Y tuvo el parto hace menos
de 6 meses Y aun no ha tenido la menstruacién?

4. ¢Ha tenido un aborto espontaneo o inducido en los ultimos 7 dias?

5. ¢No ha tenido relaciones sexuales desde su ultima menstruacion?

6. ¢Ha estado usando un método anticonceptivo efectivo de manera consistente y correcta?

*Signos del embarazo Si a una mujer se le ha retrasado la menstruacién o tiene otros signos, puede estar embarazada.
Trate de confirmar esto con una prueba de embarazo o a través de un examen fisico.

Signos tempranos Signos tardios
Retraso de la menstruacion Cambio de peso Senos mas grandes
Sensibilidad en los senos Cansancio constante Oscurecimiento de los pezones
Nauseas Cambios de humor Mas secrecion vaginal de lo normal
Vomitos Cambio de habitos alimenticios Crecimiento del abdomen

Necesidad frecuente de orinar Movimientos del bebé



¢, Qué métodos satisfacen sus necesidades?

¢, Qué considera mas importante respecto al método?

* Que sea muy efectivo * Que sea permanente
* Que protejacontralas ITS y el * Que tenga pocos efectos secundarios
VIH/SIDA

* Que su uso sea discreto

* Que pueda usarlo mientras ,

Que p * Que sea facil de usar
amamanta

+ Que pueda tener mas hijos mas * Que sea facil dejar de usarlo

adelante * Que no requiera una accion especial

antes de tener relaciones sexuales

* Que se use soOlo cuando sea
necesario

* Que no requieratocarse los genitales

2\
X

« 0 Otros?



2. ¢Que métodos satisfacen las necesidades
de las/los clientes?

Este cuadro ayuda a encontrar los métodos que satisfacen las necesidades de una/un cliente determinada/o. Refleja las
experiencias mas comunes con los métodos. Algunas/os clientes pueden tener opiniones o experiencias diferentes.

Una de las mejores opciones para ., :
: : Una buena eleccion para esta necesidad
Clave: esta necesidad N P 2

¢ Qué es lo mas
importante para
este cliente?

Muy efectivo*

Ayuda a proteger contra
el VIH/SIDA y las ITS
Bueno durante la
lactancia

No impide tener hijos
en el futuro

Permanente

Pocos efectos
secundarios

Facil de usar

Facil dejar de usarlo

No requiere accion antes
de las relaciones sexuales|:

Solo se usa cuando se
necesita

No requiere tocarse los
genitales

* Vea el cuadro de efectividad en la pagina siguiente.
** No se sabe bien cuanta proteccién ofrecen los condones femeninos contra las ITS.
*** S6lo puede usarse durante los primeros 6 meses de la lactancia.




Comparacion de la efectividad tipica de los métodos anticonceptivos

| )
Mas efectivo Wﬂ ) [ e \
Generalmente *»‘ \’*-I w L
DIU

2 0 menos

Esterilizacion

Vasectomia
femenina

Como hacer gue su méetodo sea
mas efectivo

Procedimientos que se realizan una sola vez.
Nada adicional qué hacer o recordar

embarazos por
cada 100 mujeres
en un afio

-

@f
= Inyectables

Necesita repetir las inyecciones cada 1 a
3 meses

Pildoras

Deber tomar la pildora cada dia

Método de la
Lactancia-Amenorrea

(MELA)

Debe sequir las instrucciones del MELA

f\
{f’g\ Condones

| ,z,// masculinos

Debe usarlo cada vez que tiene relaciones
sexuales; se necesita la cooperacion de la

pareja

Debe usarlo cada vez que tiene relaciones
sexuales

l_\i Diafragma
==

Condén

f \
Q femenino

Debe usarlo cada vez que tiene relaciones
sexuales

Aproximadamente
30 embarazos por

™7 Métodos basados en
= el conocimiento de
: la fertilidad
(seleccionados)

Debe abstenerse o usar condones en los dias
fértiles. Requiere la cooperacion de la pareja.

cada 100 mujeres
en un afo

Menos efectivo

Espermicidas

Debe usarlos cada vez que

tiene relaciones sexuales Fuente: WHO 2006



3: Comparacion de la efectividad de los métodos anticonceptivos

Este cuadro muestra cuan efectivos son los métodos como se usan habitualmente. Los primeros cuatro son los mas efectivos; la/el usuaria/o no tiene que hacer nada
adicional. La efectividad de los otros métodos depende del comportamiento de la/el usuaria/o. Esos otros métodos son mas eficaces cuando se usan correctamente.

Mas efectivo

Generalmente -
2 0 menos i
embarazos por Implantes Vasectomia

[ v |

Esterilizacion ~ DIU %
femenina

e

T

Como hacer que su método sea mas
efectivo

Procedimientos que se realizan una sola
vez. Nada adicional qué hacer o recordar

cada 100 mujeres

en un afio e
Mﬁ; Inyectables

Necesita repetir las inyecciones cada
1 a 3 meses

ARttt s s ]

sossaas | Pildoras

Deber tomar la pildora cada dia

Método de la Debe seguir las instrucciones del
Lactancia-Amenorrea
(MELA) MELA
Debe usarlo cada vez que tiene relaciones
@ Condones sexuales; se necesita la cooperacion de la
B o masculinos pareja

Debe usarlo cada vez que tiene relaciones
sexuales

\i Diafragma
'llrﬁ
| |

Condoén

|

|
| .
Q femenino

Debe usarlo cada vez que tiene relaciones
sexuales

*Esta calificacion esta basada en un método de
calendario simplificado. Algunos otros métodos

Aproximadamente basados en el conocimiento de la fertilidad que

30 embarazos por identifican los dias fértiles de una manera mas

cada 100 mujeres precisa, incluyendo el Método de los Dias Fijos,
en un afio son mas efectivos.

-~

Métodos basados en
el conocimiento de
la fertilidad
(seleccionados)

Debe abstenerse o usar condones en los
dias fértiles Requiere la cooperacion de la
pareja.

Menos efectivo

Debe usarlo cada vez que

tiene relaciones sexuales ~ Fuente: WHO 2006



El aparato reproductor femenino

Ovario

Endometrio

(revestimiento:

Trompa de Falopio

del utero)

Utero [
(matriz)

Cuello uterino

Va(jina

Orificio
urinario /

Abéftura
de la
vagina

Labios

|~ .-menores

'Ano




4: El aparato reproductor femenino

Ovarios

Donde se almacenan los
ovulos. Se libera un 6évulo
cada mes (ovulacion). El
o6vulo muere si no es
fertilizado por un

espermatozoide en un plazo

de 12 a 24 horas después
de haberse liberado.

Endometrio
(revestimiento del
atero)

EI revestimiento del
expulsa unavezal e
mes, lo que ocasiona
el sangrado menstrual.
Este revestimiento no
se expulsa durante el
embarazo sino que se
transforma y nutre al

feto (el bebéen . \

desarrollo)

Utero o Matriz
Donde se desarrolla el
ovulo fertilizado y se
convierte en un feto.

Cuello uterino

La entrada al utero, que se
extiende hacia el fondo de la
vagina y que produce el moco

cervical.

Trompas de Falopio

Un ovulo se desplaza a través de estas
trompas una vez al mes, partiendo del
ovario. La fertilizacion del évulo (cuando
el dvulo y el espermatozoide se
encuentran) ocurre en estas trompas.

Vagina

Une los 6rganos sexuales externos
con el utero. Los bebés nacen a
través de este canal. La vagina se
limpia de vez en cuando mediante la
secrecion de sustancias mucosas
(secreciones vaginales).

Clitoris

Tejido sensible
donde se origina el
placer sexual.

Orificio
urinario ..
Orificio por
donde sale la
orina.

Abertura de la
vagina

Aqui es donde se
inserta el pene del
hombre durante el

acto sexual. Por aqui

sale la sangre
durante la
menstruacion.

Vello pubico

Vello que crece durante
la pubertad alrededor de
los 6rganos genitales

_Labios
< menores
Dos pliegues
de piel dentro
de la labia
exterior que
se extienden
desde el
clitorig”

Labios mayores
Dos pliegues de
piel, uno a cada
lado de la abertura
de la vagina que
protegen los
organos femeninos.

Ano
Orificio por donde se
expulsa el excremento

del cuerpo.




El ciclo menstrual

 El TIEMPO FERTIL del ciclo es el dia de la ovulacién y los 5 dias que la preceden.
« Para una proteccion completa contra el embarazo, es mejor usar anticonceptivos
DURANTE TODO EL CICLO.

1. Ovulacidn \
(Generalmente ocurre entre el

2. Engrosamiento

GDD del endometrio
<>O (revestimiento del

5
/9

7°y el 21° dia del ciclo, con
frecuencia alrededor del dia 14) utero)
12 i En general , por 14 dias
El Ciclo Menstrual (Eng P
D /1 después de la ovulacion)

1" D Generalmente tiene una ,:{l
D duracion de 28 dias,
10 pero puede variar de

Ovulo O 23 a 35 dias @
N,
QQ..-"

AN

g 1 3. Sangrado menstrual (periodo)
") (El sangrado generalmente varia de 2 a 7 dias; vy,

][ con frecuencia dura 5 dias)



5: El ciclo menstrual

Es posible gue muchas clientas, en especial las jévenes, no tengan conocimientos basicos de biologia.
Esta pagina le ayudara a explicar el ciclo menstrual normal.

Puntos clave acerca del ciclo menstrual:

» El ciclo menstrual es el proceso a través del cual el cuerpo de la mujer + El tiempo fértil del ciclo menstrual (cuando una mujer puede quedar
se prepara para el embarazo. embarazada) puede durar hasta 6 dias, comenzando 5 dias antes del dia de la
+ En general, las mujeres jovenes comienzan a tener periodos ovulacion.
(menstruacion) entre los 11 y 17 afios de edad. Las mujeres dejan de * La ovulacion generalmente ocurre entre el 7° y el 21° dia del ciclo (ver abajo).
menstruar entre los 45 y 55 afios (menopausia). Sin embargo, puede ocurrir en CUALQUIER MOMENTO del ciclo después de
- Generalmente el ciclo menstrual dura alrededor de 28 dias, pero que termine de menstruar. El dia exacto de la ovulacion no se puede predecir.
varia de una mujer a otray de mes a mes. Puede variar de 23 a 35 « La mejor proteccion contra el embarazo es que la pareja use anticonceptivos
dias. durante todo el ciclo menstrual.

18
1. Ovulacié
vulacion { O@GLJD& 2. Engrosamiento del endometrio

(generalmente

ocurre entre el 1‘ 22 (generalmente durante los 14 dias
7°y 21° dia del O o después de la ovulacién)

ciclo, con frecuencia D El Ciclo Menstrual\ El endometrio (el revestimiento
alrededor del dia 14) 1 Por lo general tiene una ' _;24 del utero) se vuelve mas

Los ovarios liberan un évulo en cada ciclo duracion de 28 dias, pero | |25 grueso durante estos dias

(generalmente una vez al mes). El 6vulo se 10 puede variar de - pre'parando_sg para recibir

desplaza hacia el utero a través de las Trompas O 23 2 35 dias 2% el évulo fertilizado.

de Falopio y puede ser fertilizado durante este Generalmente no hay

tiempo por un espermatozoide que se haya BO un embarazo y el évulo .
desplazado desde la vagina hacia las trompas. Q no fertilizado se disuelve en el organismo.

6 ..-' 1 «——Nota: Al contar los dias del ciclo menstrual, empiece

siempre con el primer dia del sangrado menstrual.
3. Sangrado menstrual (periodo)
(el sangrado generalmente dura entre 2 y7 dias; con frecuencia, alrededor de 5 dias)

* Sino hay embarazo, la mucosa uterina engrosada se expulsa del cuerpo a través de la vagina. Este sangrado mensual se
llama menstruacion. Las contracciones del utero durante este tiempo pueden ocasionar dolores pélvicos.

» La menstruacioén varia de una mujer a otra. Algunas mujeres sangran por corto tiempo (por ejemplo, 2 dias) mientras que

otras pueden sangrar hasta por 8 dias. El sangrado puede ser abundante o escaso.
» Si el espermatozoide de un hombre fertiliza el 6vulo, la mujer quedara embarazada y dejara de tener menstruacion. @




El aparato reproductor masculino

Y,
Pene Vesiculas
f"~ seminales
Y
(!F
Jretra - T \\ Prdstata
\ A
S Conductos
deferentes
Prepucio ( 1A

Escroto Testiculos



6: El aparato reproductor masculino

Pene

Organo sexual masculino
hecho de tejido esponjoso.
Cuando un hombre se
excita, este 6rgano se
endurece y aumenta de
tamano. El semen que
lleva los espermatozoides
se expulsa a través del
pene durante el acto sexual
(eyaculacion).

Uretra

Conducto a través del
cual el semeny los
espermatozoides se
expulsan del cuerpo.
La orina se expulsa a
través del mismo
conducto.

Prepucio
Piel que cubre la

Escroto Testiculos
cabeza del pene. . ,
. Bolsa de piel delgada Los 6rganos que
El prepucio se ue contiene los roducen los
remueve con la que P .
testiculos. espermatozoides.

circuncision.

Vesiculas
seminales

Donde los
espermatozoides se
mezclan con el
semen.

Prostata

Un 6rgano
reproductivo que
produce un liquido
que ayuda a
transportar los
espermatozoides.

Conductos
deferentes

2 conductos
delgados que
transportan los
espermatozoides de
los testiculos a las
vesiculas seminales.
La vasectomia
bloquea estos
conductos.



Informacidon paralas y los proveedoras/es
de servicios de salud



7: Comenzado a usar un método

Este cuadro indica cuando se pueden comenzar a usar los métodos, ya sea durante el ciclo menstrual o después del parto.
TODOS LOS METODOS PUEDEN COMENZAR A USARSE CUALQUIER DIA DEL CICLO MENSTRUAL, siempre que
esté razonablemente segura/o de que la clienta no esta embarazada (vea las preguntas del Apéndice 1).

Dias de inicio en el ciclo

menstrual cuando no se Después del parto
Tipo de método necesita proteccion adicional Sin lactancia Amamantando
DI 1ai2 Bl o s e b

La pildora 1a5 A las 3 semanas después del parto A los 6 meses después del parto

La mini-pildora 1ab Inmediatamente después del parto A las 6 semanas después del parto
Inyectable de accion prolongada 1a7 Inmediatamente después del parto A las 6 semanas después del parto
Inyectable mensual 1a7 A las 3 semanas después del parto A los 6 meses después del parto
Implantes Norplant 1a7 Inmediatamente después del parto A las 6 semanas después del parto

Use proteccion adicional por los - —

Vasectomia =
siguientes 3 meses
Esterilizacién femenina En cualquier momento, si usted esta segura/o  Dentro de 7 dias o a partir de 6 Dentro de 7 dias o a partir de 6
de que no esta embarazada semanas después del parto semanas después del parto
Condones (My F) En cualquier momento Inmediatamente después del parto Inmediatamente después del parto
Diafragma En cualquier momento De 6 a 12 semanas después del parto*
Espermicidas En cualquier momento Inmediatamente después del parto  Inmediatamente después del parto
MELA - Comience inmediatamente después del
- parto; puede usarse hasta por 6 meses

Conocimiento de la fertilidad En cualquier momento (siempre que  Después de 3 ciclos menstruales de  Después de 3 ciclos menstruales de
(Método dias fijos) sepa cuando le comenzé el periodo) 26 a 32 dias de duracion 26 a 32 dias de duracién

* Dependiendo de cuando el utero y el cuello uterino vuelvan a su tamafio normal --No es pertinente a este método



8: Informacion sobre las ITS y el VIH/SIDA

¢.,Qué es unainfeccion de
transmision sexual (ITS)?

* Una ITS es una infeccidon que puede contagiarse
de una persona a otra a través del contacto sexual.

+ Algunas ITS pueden transmitirse a través de
cualquier acto sexual que implique contacto entre
el pene, la vagina, el ano o la boca. Para
protegerse mejor, una pareja debe usar
condones o evitar cualquier contacto en el area
genital (incluido el sexo oral o anal).

*Las ITS a veces presentan sintomas y otras
veces no. Algunos de estos sintomas ocasionan
dolor. Sin embargo, con frecuencia las personas
(especialmente las mujeres) pueden no saber que
tienen una ITS hasta que se presenta un
problema serio.

» Algunas de las ITS mas comunes pueden
tratarse y curarse con antibiéticos. Entre éstas se
encuentran la gonorrea, la infeccion por clamidia,
el chancroide y la sifilis. La tricomoniasis, que
generalmente no se transmite sexualmente,
también puede tratarse.

* Algunas ITS no pueden curarse, entre éstas se
encuentran la hepatitis B, el herpes genital, el
virus del papiloma humano vy el VIH (ver la
columna de la derecha).

+ Si una mujer tiene una ITS, se encuentra en mayor
riesgo de contraer algunos canceres de origen
reproductivo, infeccion pélvica inflamatoria, el VIH,
o de sufrir un embarazo ectdpico o un aborto
espontaneo. Algunas ITS pueden ocasionar
infertilidad, e incluso la muerte, especialmente
si no reciben tratamiento.

Para revisar quiénes se encuentran en
riesgo de contraer una TS, vea la pagina
DP2 de la pestafia Doble Proteccion.

¢Qué es el VIHy el SIDA?

El VIH (Virus de inmunodeficiencia humana) es un virus
que se encuentra presente en la sangre, fluidos
corporales y en algunas secreciones del cuerpo de
personas infectadas. El VIH puede transmitirse:

A través del contacto sexual (por medio del semen o
secreciones vaginales durante el acto sexual que incluye
penetracion en la vagina o en el ano, y en mucho menor
grado durante el sexo oral);

A través de sangre infectada, especialmente por medio de
agujas de jeringas o equipo que se comparten o reutilizan
(ya sea para la aplicacion de medicamentos inyectables o
para uso de drogas);

Transmisién de madre a hijo/a durante el embarazo o el
parto o a través de la leche materna.

El VIH NO SE TRANSMITE por el aire, ni a través de
picadura de insectos, ni de la saliva o los besos (siempre
que no haya heridas en la boca), tampoco se transmite
tocando o abrazando a una persona infectada ni
compartiendo su comida, platos o vasos.

Las nifias y mujeres jovenes corren mayor riesgo de
contraer el VIH durante las relaciones sexuales sin
proteccién, debido a que son mas vulnerables social y
biolégicamente.

El SIDA (Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida) se
caracteriza por ciertas enfermedades que se desarrollan
en las Gltimas fases de la infeccidn por VIH (si no se
recibe tratamiento). Las enfermedades se presentan
debido a que el VIH debilita progresivamente el sistema
inmunolégico reduciendo la capacidad del organismo de
combatir la enfermedad (por ejemplo, la neumonia,
tuberculosis, malaria, herpes o diarrea).

Después de que una persona contrae el VIH,
generalmente pasan muchos afios antes de que
aparezcan los signos y sintomas de la enfermedad.

Examenes, orientacion y tratamiento
del VIH/SIDA

Una persona que vive con el VIH generalmente se ve y
se siente sana. La mayoria de la gente con VIH no sabe
que es portadora del virus.

Es importante que una persona sepa su condicién con
respecto al VIH para prevenir infecciones y promover el
acceso a su atencion y tratamiento.

La unica forma en que se puede saber si una persona ha
contraido el VIH es a través de un examen de sangre. Los
examenes de sangre generalmente detectan la transmision
del VIH después de 6 semanas de haberse expuesto al
mismo. Los resultados positivos deben confirmarse antes
de diagnosticar y orientar a la persona.

Recomiende los examenes de VIH a las/los clientes que
estan en riesgo de contraerlo. Las/los clientes se deben
hacer los examenes voluntariamente, después de haber
dado su consentimiento informado; y éstos deben hacerse
en combinacién con orientacion. Garantice a el/la cliente
que todos los examenes son confidenciales.

Cuando una/un cliente sabe que el
resultado de su prueba de VIH ha sido
positivo, ofrézcale orientacion y apoyo,
incluida consejeria a la pareja.

Anime a las/los clientes a que informen a sus parejas
sexuales acerca de los resultados de los examenes, si esto
no es arriesgado. Refiera a la/el cliente segun sea
apropiado.

» Hasta el 2006, el SIDA todavia no tiene una cura

definitiva ni existe vacuna contra el VIH. Sin embargo,
en algunos lugares, es posible que haya un tratamiento
antirretroviral disponible. Este tratamiento puede mejorar
la calidad de vida y alargarla de manera significativa.

Para prevenir la transmision del VIH madre-hijo/a, se debe
poner a la disposicién de las mujeres que viven con el VIH
una amplia gama de servicios, incluidos los servicios de
planificacion familiar, medicamentos para evitar la
transmision al bebé, y asesoramiento y apoyo adecuados
sobre la lactancia.

AP

iCualquier persona que este en riesgo de ITS, incluido el VIH, debe usar condones! 8



Hablar con su pareja puede ser beneficioso:

“Ayuda hablar con su pareja acerca de los anticonceptivos y el sexo”.

“Cuando ambas personas en la pareja reciben buena informacién en materia de
planificaciéon familiar y comprenden la importancia que tiene en sus vidas, se pueden
ofrecer apoyo mutuo”.

+ Explique cuan valioso es compartir informacién con la pareja:
- Demuestra su interés en la salud de la otra persona, a quien ayuda a pensar
sobre su propia salud,
- Les ayuda a tomar juntos una buena decisién sobre qué anticonceptivo usar,
- Puede fortalecer su relacion de pareja,
- Puede indicar que usted espera un trato honesto y respetuoso.

Lo mejor es elegir un método junto con la pareja:

* Invite a la/el cliente a que traiga a su pareja a la clinica para hablar
acerca de sus necesidades de planificacion familiar y las opciones a
su alcance.

+ Si ambos eligen un método en forma conjunta, hay mas probabilidad de que se
apoyen en el uso de dicho método.

+ Si la pareja no puede o no desea venir a la clinica, ofrezca a la/el cliente
informacion sobre planificacion familiar y/o las ITS para compartir con su pareja.

Sea consciente de los riesgos que posiblemente tengan que
enfrentar algunas clientas:

» Algunas mujeres pueden estar en riesgo de sufrir violencia al hablar con su
pareja acerca de la planificacion familiar o del uso de condones.

+ Si sospecha que existe la posibilidad de violencia, ofrézcale apoyo o refiera a la
clienta para que reciba asistencia (vea el Apéndice 13).

* No se debe forzar o presionar a la clienta para que hable con su pareja acerca de
la planificacion familiar.

+ Si una clienta desea usar planificacion familiar sin el conocimiento de su pareja,
ayudela a escoger un método apropiado.

Diferentes formas de dar orientacién a las/los clientes en materia de
comunicacion:

» Orientacion uno-a-uno; es decir a la/el cliente individualmente.
» Orientacion en pareja; es decir, a la/el cliente y su pareja al mismo tiempo.
» Grupos de discusion de hombres o mujeres.

Maneras de hablar con la pareja:
+ Las/los clientes pueden escoger un momento en que ambos se sientan relajados, con una
actitud positiva y se encuentren en un lugar privado.

+ La persona puede decirle a su pareja cuan importante es para ella que hablen acerca de
los métodos anticonceptivos y como protegerse contra las ITS y el VIH/SIDA. Puede decir
que les gustaria planificar su familia y tener relaciones sexuales seguras.

» Pueden hablar acerca de los varios métodos disponibles para protegerse. Pueden usar los
materiales impresos que han obtenido de su proveedor/a de planificacion familiar.

Recomendaciones especiales para las/los clientes jovenes:

Si la/el cliente tiene problemas con su pareja, sugiera que compartan su problema con una
amistad de confianza, sus padres o parientes.

Si la pareja no considera que las relaciones sexuales seguras o los métodos anticonceptivos
son importantes, sugiera que le hable a la pareja acerca de los riesgos de tener relaciones
sexuales sin proteccion. Ofrézcale materiales impresos para llevar o preguntele si su
pareja pudiera acudir a la clinica para hablar al respecto. La o el cliente puede pedir mas
tiempo para dejar que la relacion progrese sin tener relaciones sexuales (vea la pagina
siguiente) o probar otras formas de intimidad (vea la pestafia Doble Proteccion).

Es posible que algunas/os clientes jovenes se sientan presionados a tener relaciones
sexuales o se les ofrezca dinero a cambio de sexo. Explique que aceptar dinero, regalos o
favores a cambio de sexo puede resultar aun en mayores problemas (embarazos no
deseados, ITS, VIH/SIDA). Si sospecha que existe violencia, refiera a la/el cliente para que
reciba asistencia (vea el Apéndice 13).

Utilice los juegos de escenificacion que se presentan en la pagina siguiente, para ayudar a
la/el cliente a practicar la comunicacion con la pareja.

AP

Pase a la pagina siguiente para obtener mas informacién sobre cémo ayudar a las/los clientes a hablar con sus parejas 9a
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Practique los juegos de escenificacién con
las/los clientes:

* Muestre fotos o cuente historias de diferentes
situaciones y pida a las/los clientes que actuen de
la forma como reaccionarian a estas situaciones.
Usted puede desempenar el papel de la pareja.

» Cuando esto se hace en grupos, pida a las/los

clientes que comenten sobre la actuacion, lo que se

hizo bien y que podria mejorarse.

Organice discusiones de grupo en la clinica:

* Invite a las/los participantes de su grupo a que
hablen acerca de sus experiencias comunicandose
con sus parejas.

Use papel, tarjetas o rotafolios para anotar las
buenas técnicas de comunicacion o estrategias.

Fomente la discusion de temas mas amplios en
cuanto al uso de anticonceptivos (tales como
experiencias con los métodos, las ventajas y
desventajas de usar métodos, etc.), la transmision
y proteccién contra ITS/VIH/SIDA, etc.

Entregue materiales impresos acerca de la
comunicacion entre la pareja:

 Proporcione folletos, hojas informativas o “tarjetas
guia” con apuntes acerca de como hablar con la
pareja, incluyendo frases utiles para hablar acerca
del sexo y los métodos anticonceptivos.

+ Si dispone de videos con escenas de parejas
hablando acerca de la anticoncepcion, muéstrelos
en la comunidad o en la sala de espera de la
clinica.

Ob: Como estimular la comunicacidon entre
la pareja: Lo qué puede hacer o decir

Ejemplos de juegos de imitaciones

* Primer ejemplo: Cristina y Alejandro llevan juntos varios meses y han tenido relaciones sexuales
varias veces. Cristina ha decidido que le gustaria que empezaran a usar condones aunque nunca
antes lo han hecho.

¢, Como deberia decirle a Alejandro que le gustaria que empezaran a usar condones?
(Vea los ejemplos mas adelante para obtener algunas ideas)

* Ejemplo dos: Maria y José llevan 5 anos de casados y ya tienen 3 hijos. Maria no desea tener
mas hijos. José desea tener una familia grande y no cree que sea correcto usar anticonceptivos.

¢,Cémo deberia decirle ella que ahora desea planificar su familia?
(Vea los ejemplos mas adelante para obtener algunas ideas).

¢Qué pueden decir los clientes a sus parejas?

Ayude a las/los clientes para que hablen con sus parejas sugiriendo cosas Utiles qué decir.

* Cémo convencer a la pareja para que use condones:

“Cualquiera de los dos pudimos haber contraido una infeccion en el pasado y aln no saberlo ahora.”

“Los condones no interfieren con el placer sexual. Los dos nos sentiremos mas seguros y contentos si los
usamos”.

“Si usamos condones, nos protegeremos ahora y para el futuro, evitaremos el embarazo y las
ITS/VIH/SIDA”.

“Los condones rara vez se rompen si se usan debidamente. Si los usamos cada vez, ofrecen gran
proteccion contra el VIH/SIDA y otras infecciones. Eso es mucho mejor que no usar condones”

“Muchas parejas casadas usan condones. Puede ser un método de planificacion familiar muy eficaz”
Las familias pequefias pueden tener sus ventajas:

“Tener muchos hijos puede ser bueno, pero si tenemos menos hijos les podemos dedicar mas tiempo,
dinero y atencion a cada uno”.

“Alimentar y vestir a dos hijos es bastante dificil...... ¢, COmo podremos mantener a otro mas?”

“Esperar varios afios antes de tener otro hijo es mas sano tanto para la madre como para sus hijos”
“Demasiados embarazos pueden ser dafiino para la salud de una mujer”.

Como decir NO a las relaciones sexuales (en especial para las/los clientes jovenes):

“No todo el mundo tiene relaciones sexuales. Algunos hablan acerca del sexo, pero no siempre

dicen la verdad”.

“Yo te tengo carifio, pero también me quiero a mi misma y no deseo quedar embarazada ahora”. AP
“Hay otras formas de mostrar nuestro amor mutuo. Hablemos de ellas”. 9%b



10: Mitos sobre la anticoncepcion

Muchas/os clientes han oido relatos sobre los métodos de planificacion familiar antes de acudir a
la clinica los cuales, con frecuencia, les causan temor de usar los anticonceptivos. Use esta pagina para ayudar
a tranquilizar a las/los clientes y darles informacién correcta. No se burle de su malentendido. En cambio, trate sus

creencias y temores de manera respetuosa y comprensiva.

v  ?

Q

FALSO: Los anticonceptivos evitan el embarazo de manera permanente.
VERDADERO: Los unicos métodos que evitan el embarazo de manera permanente
son la esterilizacion femenina y la vasectomia. Las mujeres pueden quedar
embarazadas poco tiempo después de dejar de usar cualquiera de los otros métodos
(a excepcion de los inyectables de accién prolongada, con los que lleva mas tiempo
para que regrese la fecundidad)

FALSO: No se puede quedar embarazada o contraer una ITS si no hay penetracién.
VERDADERO: Aunque poco comun, es posible quedar embarazada aun cuando no haya habido
penetracion. Y ciertamente es posible contraer algunas ITS a través del contacto genital, aun
cuando el pene no penetre en la vagina o en el ano.

FALSO: Cuando los anticonceptivos fallan, los bebés pueden nacer con
anormalidades.
VERDADERO: Ningun método ocasiona defectos de nacimiento.

FALSO: Los anticonceptivos ocasionan gran aumento de peso o desfiguracion.
VERDADERO: Ninguin método anticonceptivo ocasiona desfiguraciéon o hinchazén.
Los métodos hormonales pueden causar ligeros cambios de peso, ya sea aumento o
disminucion. Los inyectables de accion prolongada causan los cambios mas
perceptibles, y las usuarias aumentan de promedio de 1 a 2 kg al afio.

FALSO: Algunos métodos funcionan provocando un aborto.

VERDADERO: Los anticonceptivos no interrumpen un embarazo ya establecido y por
lo tanto no ocasionan un aborto. La pildora, los inyectables y el DIU previenen el
embarazo principalmente al impedir la ovulacioén o la fertilizacion y también al espesar
el moco cervical (lo cual bloquea el paso de los espermatozoides).

FALSO: Las mujeres de mayor edad no pueden usar los métodos hormonales o
el DIU.

VERDADERO: Las mujeres mayores pueden usar cualquier método en forma segura.
Excepcion: las mujeres que tienen 35 afios de edad o mas y fuman no debieran usar
la pildora o los inyectables mensuales. (Ver pestaia “Necesidades especiales”,
pagina NE3).

FALSO: Las mujeres jévenes no debieran usar la planificacién familiar.
VERDADERO: Las mujeres jovenes que ya han comenzado a menstruar pueden usar
cualquier método sin riesgo. Aquéllas que tienen varias parejas sexuales o que
cambian de pareja a menudo, no debieran usar el DIU y se les debe recomendar que
usen condones, ya sea como método Unico o junto con otro método.

FALSO: Los anticonceptivos son dafiinos para la salud.
VERDADERO: Para la mayoria de las mujeres, los beneficios para su salud que obtienen al usar
cualquier método anticonceptivo son mucho mayores que cualquier riesgo que corran con Su Uso.

+ Algunos métodos pueden causar efectos secundarios tales como nauseas, dolores de cabeza
o sangrado menstrual abundante. Las mujeres que tienen efectos secundarios serios pueden
cambiar de método.

* Los anticonceptivos no afectan la fortaleza ni causan debilidad en las mujeres sanas.

» Ha habido preocupacion de que los métodos hormonales (pildora, inyectables, implantes)
puedan aumentar el riesgo de cancer, pero ahora existe considerable evidencia que
demuestra que este riesgo es muy pequefio para la mayoria de las mujeres:

— Las usuarias de la pildora y los inyectables de accién prolongada tienen un riesgo bajo de
presentar cancer de mama. Los estudios muestran que las mujeres que estan usando estos
métodos o que han dejado de usarlos recientemente (en los ultimos 5 a 10 afios) tienen mayor
probabilidad de que se le diagnostique cancer de mama que las que no los usaron. Es probable
que esto se deba a una deteccidon mas temprana de la enfermedad.

— Las mujeres que tienen una infeccion persistente por el virus del papiloma humano y que han
usado la pildora por 5 afos 0 mas, pueden presentar mayor riesgo de cancer cervical. En lo
posible, es importante que las mujeres se hagan con regularidad el examen para deteccion de
cancer cervical.

— La pildora protege contra el cancer de ovario y el cancer de endometrio, especialmente si se
usa por largo tiempo. Los inyectables de accién prolongada protegen contra el cdncer de
endometrio.

— No existe suficiente evidencia para saber si los inyectables mensuales, la mini-pildora o los
implantes modifican el riesgo de cancer, pero los estudios disponibles no indican que el riesgo
sea mayor.

FALSO: Las interrupciones en el uso de los anticonceptivos son necesarias.
VERDADERO: Todos los métodos pueden usarse por muchos afios y ninguno requiere
interrupciones o periodos de descanso.

ﬂ_p\
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11a: Sugerencias en materia de salud sexual y reproductiva

Conciencia de los senos Examen de Papanicolau
» El cancer de mama es uno de los canceres mas + El examen de Papanicolau (que se hace tomando un
comunes en las mujeres. frotis cervical) puede ayudar a determinar si una mujer
) L tiene cancer cervical o si ha habido cambios en el
* Las mujeres que corren mas riesgo son aquellas cuello uterino que pudieran convertirse en cancer
mayores de 40 afios o cuya madre o hermana han cervical. El resultado de este examen no afecta la
tenido cancer de mama. eleccion del método anticonceptivo. Hacerse el

examen de Papanicolau no debe ser un requisito para
la obtencién de un método de planificacion familiar.

El virus del papiloma humano, una infeccién de
transmision sexual, es causa del cancer cervical. Por
— Nodulos, masas o engrosamiento; lo tanto, aquellas mujeres que corren mayor riesgo de
contraer ITS también se enfrentan a un mayor riesgo
de presentar cancer cervical.

En lugares donde exista un programa nacional de

— Cambios en la superficie de la piel; deteccidn de cancer cervical, con servicios de
laboratorio de alta calidad, las mujeres sexualmente
activas deben hacerse este examen de manera regular,
— Secrecion anormal o sangrado en los pezones. por lo menos cada 3 afios desde los 20 a los 65 afios
de edad.

 Las/los proveedoras/es de salud deben tener
capacitacion especial para hacer el frotis cervical.

» Todas las mujeres deben estar conscientes de los
cambios que ocurren en sus senos. Deben
observar la presencia de:

— Cualquier cambio en su forma o apariencia;

— Cambios en la posicion o el nivel del pezén;

— Retraccion de los pezones;

« Si palpa un nddulo, debe ir al médico para hacerse
un examen completo de las mamas.

Necesidades de salud sexual y reproductiva de los hombres

Los hombres tienen necesidades de salud sexual y reproductiva similares a las de las mujeres. Ellos

pueden necesitar:

» Examenes para deteccion y tratamiento de las ITS, incluido el VIH/SIDA. Consulte el manual de la OMS “Infecciones
de transmision sexual y otras infecciones del tracto reproductivo: una guia para la practicas basica” .

« Orientacion para la prevencion de las ITS y el VIH/SIDA (Vea la pestafia Doble Proteccion).

« Informacion correcta sobre planificacion familiar — especialmente informacion sobre el uso de condones y la
vasectomia.

« Orientacion y tratamiento para la infertilidad (vea la pagina siguiente).

« Orientacion y tratamiento para la disfuncion sexual.

» Examenes para la deteccion y tratamiento del cancer de pene, testicular y de la préstata.

* Informacién acerca de su cuerpo, el cuerpo de la mujer y acerca de las relaciones sexuales, el embarazo y el parto.

» Ayuda en la comprension de las necesidades y preocupaciones de sus parejas y por qué es importante dar apoyo
y comprension.

Preparacion para la menopausia

Hechos importantes acerca de la menopausia

» La menopausia es una fase natural a la que llegan las
mujeres entre los 45y 55 afios. Antes de la menopausia,
la menstruacion se vuelve irregular y la cantidad de
sangrado puede variar. La menopausia se define como la
ultima menstruaciéon de la mujer. Ella puede estar
segura de que esta ha ocurrido si no ha tenido una
menstruacién en el Gltimo un aflo. Posteriormente,
ella deja de ser fértil.

* La menopausia estd asociada con problemas a corto plazo
que resultan incomodos y angustiosos para la mujer,
que incluyen bochornos, sequedad vaginal (que puede
causar dolor durante las relaciones sexuales) y cambios
de humor.

+ Se asocia también con problemas a largo plazo tales como
la osteoporosis (huesos débiles que pueden oca
dolores de espalda serios) o una cardiopatia.

Sugerencias para la orientacion

* Usted puede ayudar a las mujeres a prepararse para la
menopausia al explicarles los cambios que sucederan en
sus cuerpos. Asegureles que estos cambios son normales.

* Las mujeres deben comer alimentos ricos en calcio (tales
como leche, productos leguminosos, yogur, pescado) para
prevenir la osteoporosis.

* Las mujeres que estan en la etapa de la menopausia
podrian tomar terapia de reemplazo hormonal para aliviar
algunos de estos sintomas. Si es posible, refiéralas para que
reciban tratamiento.

Puede orientar a mujeres mayores sobre
planificacion familiar, consulte la pagina NE4 de la
pestafa “Necesidades especiales”.



11b: Mas sugerencias en materia de salud sexual y reproductiva

¢Le es dificil guedar embarazada? (Infertilidad) Preparacion para el parto

Hechos importantes Sugerencias para la orientacion

* Muchas parejas en todo el mundo tienen

Si una clienta embarazada viene a la clinica,

+ Es importante orientar a ambos miembros usted puede ayudarla a prepararse para un

problemas para concebir (lograr un embarazo) en
algun momento de sus vidas.

La infertilidad puede ser causada por factores
presentes en la mujer o el hombre.

Muchos casos de infertilidad se deben a las
ITS. Ladeteccion y tratamiento tempranos de
las ITS puede ayudar a prevenir la infertilidad
(vea el Apéndice 8). Las ITS ocasionan la
enfermedad pélvica inflamatoria (EPI), la cual
puede dejar cicatrices en las trompas de Falopio.
Si una mujer tiene EPI, debe recibir tratamiento
inmediato con antibidticos.

Silas ITS son frecuentes en su comunidad, seria
importante orientar a todas y todos los clientes
acerca de la prevencion de las ITS, y promover
el uso de condones cuando sea necesario (vea la
pestafia Doble Proteccion).

Otras causas de infertilidad incluyen los
problemas del funcionamiento de los 6rganos
reproductivos del hombre o de la mujer (recuento
de espermatozoides bajo, problemas de la
ovulacion) o practicas inseguras de atencion
médica durante el parto o el aborto.

Con frecuencia, no hay cura para la infertilidad. Es
posible que haya algunos tratamientos disponibles
pero por lo general son muy caros. Es posible que
usted pueda referir a una pareja con problemas
de infertilidad a otro centro asistencial donde se le
pueda diagnosticar el problema y ofrecerle
tratamiento apropiado.

de la pareja acerca de la infertilidad.

A menudo, los hombres culpan a las mujeres
por los problemas de infertilidad. Usted
puede informar a la pareja que pueden existir
factores tanto en el hombre como en la mujer
que ocasionan la infertilidad. Es posible que
no se llegue a saber cual es el problema o

quién es infértil.
Asegure a la pareja

que tiene problemas para concebir
gue no son personas anormales y que no
han "fallado” como seres humanos.

Asegure a la pareja que los métodos de
planificaciéon familiar no ocasionan
infertilidad.

Normalmente es posible concebir solamente
en 1 de cada 5 ciclos menstruales. Las
parejas que estan tratando de concebir
debieran esperar por lo menos un afio antes
de recibir mas orientacién o tratamiento
(aunque las mujeres de mayor edad pueden
necesitar someterse a tratamiento mas
pronto)

El tiempo mas fértil del ciclo menstrual es en
el dia de la ovulacion o varios dias antes del
mismo (vea Apéndice 5)

Las parejas deben tener relaciones sexuales
regularmente, de 2 a 3 veces por semana,
para aumentar sus probabilidades de
concepcion.

parto seguro:

* El embarazo es un periodo especial en el que todas las
mujeres deben tener cuidados especiales. Cualquier
mujer embarazada puede tener complicaciones,
algunas de ellas serias. Es muy importante que
una mujer que cree estar embarazada, vaya al centro
de salud para recibir atencién lo antes posible.

* Recomiéndele que acuda a la atencidn prenatal segun
se recomienda.

* Es de importancia vital prepararse por adelantado para
el parto y cualquier posible emergencia. Ella debiera
hacer un plan para el parto y un plan en caso de
emergencia con una/un profesional de la salud, para
determinar el mejor sitio donde tener el parto, donde ir
si presenta sefiales de peligro, y como llegar alla.
También debe hacer arreglos para el parto con una/un
asistente de parto calificado, tal como una matrona
0 un médico.

* Después del parto, ella necesitara atencion post-
parto para ella y para su bebé. También necesitara
examinar cuales seran sus necesidades de
planificacion familiar para el futuro (vea la pestafia
Necesidades especiales).

* Si usted es una/un enfermera/o o médico de salud
materna, puede consultar el manual de la OMS
“Embarazo, parto, post parto y atencién del recién
nacido: una guia para la practica basica” .



12: Sugerencias y recomendaciones para la orientacion

Sugerencias generales sobre la orientacién

Al darle la bienvenida a la/el cliente
Preguntese a si mismal/o:

* ¢Es el lugar de la reunién un sitio privado?
* ¢ Doy la impresion de ser amable y de

sentirme comoda/o?
» ¢ Demuestro verdadero interés?
Asociacion

» Hay dos personas expertas en la sala: la/el
cliente es experta/o sobre sus propias
necesidades, situacion y preferencias. Usted

es la/el experta/o en métodos de
planificacién familiar.
Participacion

* Invite a la/el cliente a que participe, haga
preguntas y comparta sus necesidades e

inquietudes.

Coémo hablar acerca de las relaciones sexuales

» Usted puede ayudar a las personas y a las parejas a
disfrutar de unas relaciones sexuales sanas.
Muchas/os clientes tienen preocupaciones acerca de
su salud sexual y aprecian la oportunidad de compartir
sus preguntas y problemas en un ambiente seguro.

* Asegure a la/el cliente que puede contar con
privacidad y confidencialidad. Es importante que la/el
cliente confie en usted y se sienta con la libertad de
hacer preguntas o hablar de asuntos intimos

relacionados con su sexualidad.

 Esté conciente de su propia actitud y nunca juzgue a
la/el cliente cuando hable acerca de su sexualidad. En
lugar de ello, usted puede ayudarle a que tome

decisiones sanas.

» Es posible que usted y su cliente tengan dificultad para
conversar sobre el tema de la sexualidad. Sin embargo,
con frecuencia, un buen apoyo hace que las/los clientes
encuentran el tema mas facil de lo que esperaban.

Como plantear las preguntas

* No haga preguntas que se puedan responder
simplemente con “si” 0 “no”.

* Haga una pregunta a la vez y escuche cada
respuesta con interés.

» Haga preguntas que animen a la/el cliente a
expresar sus necesidades.

Resolucion de problemas

» Ayude a las/los clientes nuevas/os a planificar
el uso correcto y constante de un método.
Por ejemplo, ¢qué ayudaria a la clienta a
recordar que debe tomar la pildora todos los

* Ayude a las/los clientes usuarias/os de un
anticonceptivo con cualquier problema. Tome
todas sus preocupaciones con seriedad.

 Hablar con la/el cliente acerca de
asuntos y detalles relacionados con la
sexualidad ayuda a fomentar
comportamientos sanos.

» Cuando trate el tema de la doble
proteccién contra el embarazo y las
ITS/VIH/SIDA, es posible que
necesite ayudar a las/los clientes a
examinar el riesgo que corren. Puede
ayudar el hablar acerca del
comportamiento sexual de la/el cliente
y de su pareja. Si el/la cliente desea
hablar acerca de las ITS, conteste sus
preguntas franca y abiertamente.

» Cuando la/el cliente elige y usa un
método anticonceptivo, debe decirle
cémo el método puede afectar sus
relaciones sexuales.

Sugerencias para ayudar a la/el cliente a elegir un
método

Toma de decisiones

* Ayude a la/el cliente en todos los pasos de la toma de
decisiones. Seria util repasar juntos estos pasos:

1. Considere sus necesidades y preferencias (incluidas las
necesidades de doble proteccion).

2. Hable acerca de las opciones disponibles en cuanto a métodos
tomando en cuenta las necesidad y preferencias del cliente.
- Si la/el cliente tiene un método en mente, hable acerca de si
éste satisface sus necesidades y preferencias.
- Si la/el cliente no tiene un método en mente, ayudele a
comparar los métodos y a encontrar uno que satisfaga sus
necesidades y preferencias. Ayudele a delimitar sus opciones.

3. Cuando la/el cliente esté listo para elegir, confirme el método
seleccionado.

Céntrese en las necesidades de la/el cliente

* Preguntese a si misma/o:

— ¢ Estoy escuchando con interés y dejando suficiente tiempo para
preguntas?

— ¢ Qué desea estale cliente que yo haga? ¢ Estoy segura/o?

— ¢ Estoy aceptando los valores, inquietudes y estilo de vida de
esta/e cliente sin emitir juicios innecesarios?

* Anime a las/los clientes a que hablen. Su relato puede decirle:

— Si el método escogido verdaderamente satisface sus
necesidades y situacion.

— Si el cliente ha entendido el método correctamente.

Dar informacion

» Adapte la informacion a las necesidades de la/el cliente. Hable
acerca de métodos en que la/el cliente muestre interés o
métodos que satisfagan sus necesidades.

 Existe una diferencia entre la informacion necesaria para elegir
un método y la informacion necesaria para usar un método.
Deje los detalles sobre el uso del método para cuando la/el
cliente se haya decidido por uno en particular. Aun entonces
deje que cambie de opinidn si asi lo desea.



13: Apoyo para mujeres que sufren situaciones de violencia

CREE CONCIENCIA acerca de la violencia contra las
mujeres

» Ayude a crear conciencia acerca de la violencia contra las mujeres
entre el personal de la clinica y de la recepcion.

» Péngase en contacto con organizaciones locales que ofrecen servicios
a mujeres que viven en condiciones de violencia doméstica o a mujeres
que han sido victimas de asalto sexual.

» Coloque carteles o distribuya folletos que condenen la violencia.

» Ponga a la vista informacién sobre grupos de apoyo para mujeres

EVALUE la situaciéon y OFREZCA APOYO a las mujeres que sufren
violencia o0 REFIERALAS segln sea necesario

ESTE PENDIENTE de los signos de violencia

» Es posible que las mujeres le cuenten acerca de la violencia doméstica
o puede suceder que usted vea hematomas sin explicacién u otras
lesiones que le hagan sospechar acerca de la posibilidad de una
situacién de abuso.

» Usted debe propiciar un ambiente de apoyo en el que se pueda hablar
acerca del abuso.

* No haga preguntas delante de la pareja, ya que esto podria empeorar el
riesgo de violencia para algunas mujeres.

» Aunque usted no se sienta calificada/o para ayudar directamente a las
mujeres que sufren violencia doméstica, usted puede reconocer el
problema y mostrar comprension acerca de la situacion de la mujer.

“No es culpa suya”.
“Nadie merece ser golpeada”.
“Esto le sucede a muchas mujeres”.

+ Si sospecha que existe abuso, puede hacer preguntas directas de
manera afectuosa y sin emitir juicios, como por ejemplo:
“¢ La ha lastimado fisicamente alguna vez su pareja u otra persona
importante en su vida (tal como golpearla, patearla o quemarla)?”
“¢ Le tiene miedo a su pareja?”
“¢ La han forzado alguna vez a tener relaciones sexuales?

» Asegureles que pueden contar con privacidad y confidencialidad.

* Ayudelas a evaluar su situacién actual:
“¢,Se encuentra usted o sus nifios en peligro inmediato?”
“¢,Se siente segura de ir a casa?”
“¢ Le gustaria recibir ayuda con la situacién en su hogar?

* Ayudela a identificar fuentes de apoyo tal como
familia y amigos, grupos locales de mujeres,
refugios y servicios legales. Deje claro que ella no se
encuentra sola.

» Ofrézcale informacion y refiérala para que reciba consejo legal, social u otros
servicios disponibles para mujeres. Refiérala para que reciba tratamiento médico
segun sea necesario.

* En especial, para mujeres que sufren violencia sexual, converse sobre la
anticoncepcion de emergencia y refiérala a otros servicios segun sea apropiado.

» Hable acerca de la disponibilidad de profilaxis post exposicion al VIH (PPE) o
tratamiento de presunta ITS en casos de violacion o asalto sexual.

* Invitela a que regrese a verle otra vez.

DOCUMENTE el caso de abuso en el expediente de la clienta

* Documente en el historial médico de la clienta cualquier lesiéon que encuentre, ya
que esto pudiera ser evidencia mas adelante para presentar una queja legal.

* Documente los detalles de las lesiones, incluido el nombre del atacante y la causa
de las heridas.
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