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RESUMEN

Introduccion: La necesidad insatisfecha de anticoncepcién sigue siendo alta en el Perdy a
nivel mundial. La asesorfa adecuada del profesional de la salud ha demostrado maximizar el
uso y cumplimiento de métodos anticonceptivos que se ajusten a las necesidades de cada
mujer. Objetivos: Medir el impacto de la asesorfa brindada por profesionales de salud gine-
coobstetras en la eleccion de un método anticonceptivo hormonal de autoadministracion
-pildora diaria, parche transdérmico semanal y anillo vaginal mensual-, asf como los factores
determinantes de ello. Disefio: Estudio observacional, descriptivo y transversal. Lugar: Lima,
Piura, Chiclayo y Trujillo, Pert. Institucién: Proyecto Latinoamericano PIENSA: Programa de
Investigacion y Educacion en Salud Anticonceptiva. Participantes: Quinientos ochenta y un
mujeres de 18 a 40 afios que acudieron a la consulta de 40 ginecoobstetras que brindaron
asesorfa sobre métodos anticonceptivos. Intervenciones: Se realizd una asesorfa estanda-
rizada con material didactico que contenia informacién sobre efectividad, mecanismo de
accién, modo de uso, beneficios y riesgos, asf como idoneidad, respecto a las necesidades
individuales. Principales medidas de resultados: Eleccion original y eleccion final del méto-
do anticonceptivo luego de la asesorfa, y factores involucrados. Resultados: La eleccién inicial
del método fue de 57% la pildora, 15% el anillo vaginal y 13% el parche transdérmico; luego
de la asesorfa fue: 38% la pildora, 33% el anillo vaginal, y 19% el parche transdérmico. Result6
estadisticamente significativa la preferencia entre las usuarias del anillo vaginal de 15% a 33%
y la preferencia del parche transdérmico de 13 a 19%; p<0,005. La razén principal para la
eleccion del método fue la facilidad de uso. Conclusiones: Las mujeres peruanas participan-
tes del proyecto PIENSA eligieron inicialmente la pildora diaria, cuyo porcentaje disminuyd
luego de la asesorfa por un profesional de la salud. Asimismo, el nimero de mujeres que eli-
gieron los métodos de parche transdérmico y anillo vaginal se incrementd significativamente.
Palabras clave: Anticoncepcion, pildora anticonceptiva, anillo vaginal, parche transdérmico,
autoadministracion, efectividad

Conflictos de interés: El Dr. Eduardo
Caceres Chu declara ser conferencista
para Laboratorios Merck Sharp & Dohme,
Grunenthal, y MercR Peruana. El Dr. Jorge
Thornberry declara ser conferencista
para Laboratorio Merck Sharp & Dohme.
La Dra. Liliana Ma es Gerente Médico de
Merck Sharp & Dohme Peru.

Correspondencia: Eduardo Caceres Chu

& ectauro@hotmail.com

PIENSA (Procram on INvesTigaTion anp Epucation on RepropucTIVE
Heatrn) PRoJECT: IMPACT OF ADVICE ON PERUVIAN WOMEN'S CONTRACEP-
TION CHOICES

ABSTRACT

Introduction: Unmet needs for contraception are high in Peru and worldwide. Proper advice
from health professionals maximizes use and compliance of contraceptive methods meeting
the needs of every woman. Objectives: To determine the impact and determinant factors of
gynecologists' advice for women choosing a self-administered hormonal contraceptive meth-
od, either daily pill, weekly transdermal patch or monthly vaginal ring. Design: Observational,
descriptive and transversal study. Location: Lima, Piura, Chiclayo, and Trujillo, Peru. Institu-
tion: Latin Project PIENSA: Program for Research and Education on Contraceptive Health.
Participants: Five hundred eighty-one women aged 18 to 40 attended by 40 gynecologists
providing advice on contraception. Interventions: Standardized counseling with educational
material including information on effectiveness, mechanism of action, user mode, benefits
and risks as well as suitability in regards to individual needs was conducted. Main outcome
measures: Original choice and final election of contraceptive method following counseling as
well as factors involved. Results: Initial method choice was 57% for the pill, 15% for the vaginal
ring, and 13% for transdermal patch. Following advice election was for pill 38%, vaginal ring
33%, and transdermal patch 19%. Statistically significant preference from 15% to 33% was
found in vaginal ring users, and 13% to 19% for transdermal patch; p <0,005. The main reason
for method's choice was ease of use. Conclusions: Peruvian women participating in PIENSA
Project initially chose the daily contraceptive pill; but this election decreased following health
professional counseling. The number of women who chose transdermal patch and vaginal
ring increased significantly.

Keywords: Contraception, oral contraception, vaginal ring, transdermal patch, self adminis-
tration, effectiveness.
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INTRODUCCION

El incremento de embarazos no planificados
a nivel mundial, reflejado en altas tasas de in-
terrupcion voluntaria del embarazo incluso en
sociedades donde no hay restricciones, pone
en evidencia las practicas sexuales sin protec-
cion anticonceptiva, a pesar de la extendida in-
formacion a las usuarias sobre los métodos de
anticoncepcion y el mayor uso de los mismos
12| as causas de estas practicas son objeto de
investigacion permanente, siendo comun en di-
ferentes realidades el origen multicausal, donde
confluyen factores socioeconémicos y culturales
@, Una de las causas que influyen en el compor-
tamiento anticonceptivo es el uso inadecuado
del método elegido®4.

En el Perd, segun la ultima Encuesta Demografica
y de Salud Familiar (ENDES 2011), considerando
a las mujeres de edad fértil en unidén conyugal,
el 24,6% no usaba método anticonceptivo, 24,3%
utilizaba métodos tradicionales y solo 51,1% usa-
ba métodos modernos. Es preciso mencionar
que 86,1% de las mujeres sexualmente activas y
sinunién conyugal usaban algiin método anticon-
ceptivo. Asimismo, 50,6% de las usuarias descon-
tinuaron el método elegido durante el primer afio,
debido principalmente a efectos secundarios®. Al
respecto, en los ultimos afios se han desarrollado
métodos hormonales de uso no diario, los cuales
se asocian con un mejor cumplimiento®.

La asesoria adecuada del profesional de la salud
sobre el tema ha demostrado maximizar el uso
y cumplimiento de los métodos anticonceptivos
gue mas se ajusten a las necesidades y estilos
de vida de las pacientes, y de ese modo preve-
nir los embarazos no deseados”®; asi, el estudio
TEAM en Espafia®, CHOICE en once paises eu-
ropeos’®™, y el estudio IMAGINE en Portugal®?,
mostraron mayor frecuencia de uso, facilidad de
uso y menor probabilidad de abandono del mé-
todo anticonceptivo seleccionado. En los estu-
dios referidos, y luego de la asesoria correspon-
diente de métodos de similar eficacia, la mayoria
de las usuarias prefirieron cambiar de método
anticonceptivo, con preferencia del anillo vaginal
y del parche transdérmico.

Lainnovacion de los nuevos anticonceptivos hor-
monales, como el parche transdérmico, anillo
vaginal, implantes, y dispositivos intrauterinos,
dota a las usuarias de mas opciones anticoncep-

228 Revista Peruana de Ginecologia y Obstetricia

tivas, sobre todo en paises desarrollados con
mayor acceso a estos productos®; sin embargo,
en Europa y EE.UU. los anticonceptivos orales
combinados siguen siendo los mas utilizados™.
En nuestro pais, el método hormonal inyectable
continda siendo el mas usado®.

El proyecto PIENSA (Programa de Investigacion
y Educacién en Salud Anticonceptiva) constitu-
ye un programa internacional de investigacion
permanente sobre temas de salud reproduc-
tiva, cuyo objetivo es el apoyo a la asesoria so-
bre métodos anticonceptivos brindada por los
proveedores de salud reproductiva y evaluar
sus efectos en las decisiones de las usuarias res-
pecto al método elegido. Cuenta con el auspicio
cientifico de la Federacion Latinoamericana de
Sociedades de Obstetricia y Ginecologia (FLA-
SOG)y con la supervision de un Comité Directivo
Internacional. El proyecto original fue trazado
para diez paises de Latinoamérica -Brasil, Chile,
Colombia, Costa Rica, Ecuador, El Salvador, Gua-
temala, México, Peru y Venezuela-, en los cuales
se busca determinar el impacto de la asesoria
en métodos anticonceptivos en mujeres de edad
fértil. En el presente estudio, mostramos los pri-
meros resultados del proyecto PIENSA, el cual
fue realizado en mujeres peruanas.

Es asi que la presente investigacion tuvo como
objetivo determinar las preferencias de méto-
dos anticonceptivos hormonales combinados de
autoadministracion -pildora, parche transdérmi-
coy anillo vaginal-, antes y después de una ase-
soria realizada por un profesional de la salud, en
mujeres peruanas de edad fértil.

METtobos

Se realizd un estudio observacional descripti-
vo y transversal. Participaron en el estudio 581
mujeres, mediante seleccion intencionada por
muestreo no probabilistico, quienes solicitaban
informacién sobre el uso de algin método anti-
conceptivo hormonal combinado autoadministra-
do: pildora diaria, parche transdérmico semanal,
anillo vaginal mensual. Para ello, la investigacion
se desarrollo en los consultorios de practica dia-
ria de 40 profesionales médicos ginecoobstetras
quienes decidieron participar del estudio: 31 de
la ciudad de Lima, 3 de la ciudad de Piura, 3 de
la ciudad de Chiclayo y 3 de la ciudad de Trujillo.
Los profesionales seleccionados no mantuvieron
contacto con los investigadores del estudio.
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Se consideraron como criterios de inclusion a
mujeres entre 18 a 40 afios, que solicitaban in-
formacion sobre el uso de algin método anti-
conceptivo hormonal combinado autoadminis-
trado, y con participacion voluntaria a través del
consentimiento informado. Como criterios de
exclusiéon se considerd a mujeres fuera de los
rangos de edad seleccionados, y quienes utili-
zaban un método hormonal combinado en un
periodo menor de tres meses.

Los profesionales de la salud que participaron
en el estudio, y con previa capacitacion, consi-
deraron como aptas para el uso de anticoncep-
tivos hormonales combinados y admitieron a
las usuarias, consignando los datos sociodemo-
graficos de las participantes del estudio. En un
segundo momento, consignaron el método an-
ticonceptivo preferido por la mujer antes de re-
cibir orientacién. Posteriormente, consignaron
el método elegido luego de una asesoria estan-
darizada, utilizando material didactico elabora-
do expresamente para el estudio, en donde se
informaba sobre la efectividad, mecanismo de
accion, modo de uso, beneficios y riesgos poten-
ciales de los métodos anticonceptivos disponi-
bles en el mercado, e idoneidad respecto a las
necesidades individuales. Ademas, se consigné
las razones para tal determinacion.

El proceso de encuesta y asesoria a las partici-
pantes se realizd en una sola sesion, el afio 2012.
Posteriormente, se comparé mediante estadis-
tica descriptiva la eleccion original de uso de un
método antes de recibir asesoria, con la eleccion
final luego de recibir la asesoria correspondien-
te. Para el ajuste del procedimiento a realizar
por cada ginecoobstetra, se realizd previamen-
te entre los afios 2010 y 2011 una prueba piloto
en la ciudad de Lima, con la participacion de 400
mujeres.

Para el analisis estadistico se utilizo la prueba
Z para la diferencia entre proporciones. Se ta-
bularon los datos en el software Minitab 15.0.
Valores de p<0,005 fueron considerados como
estadisticamente significativos.

REsuLTADOS

De las 581 participantes del estudio, la mayo-
ria (59%) contaba con estudios universitarios,
el 27% con educacion técnica superior, 13% con
educacién secundaria y 1% con educacion pri-

maria. Asimismo, 63% no tenia hijos, 18% tenia
un hijo y 19% tenia dos o mas hijos. El 68% de-
seaba tener hijos en el futuro, y 85% mantenia
una relacion estable con su pareja. El 52% de-
claré tener un empleo tiempo completo, 20% te-
nia un empleo a medio tiempo y 28% manifestd
estar sin empleo, ser estudiante o ama de casa.

Como antecedente, las participantes manifes-
taron haber utilizado algunos de los siguientes
métodos anticonceptivos en algin momento
de su vida: 53% de las mujeres utiliz6 la pildo-
ra, 3% dispositivos intrauterinos, 17% el condén
masculino, 1% el parche transdérmico, 11% in-
yectables, 2% el anillo vaginal, y 13% no utilizd
métodos anticonceptivos. Respecto a lo ante-
rior, el 35% manifest6 haber interrumpido algun
método mas de tres meses. El 48% usaba algun
método al momento de realizarse el presente
estudio.

Antes de recibir la asesoria e informacion anti-
conceptiva, las participantes solicitaron al pro-
fesional médico los siguientes métodos anticon-
ceptivos: 57% la pildora, 15% el anillo vaginal y
13% el parche transdérmico. Otros métodos,
15%. Figura 1.

Posteriormente, las participantes asesoradas
cambiaron la eleccion del método, solicitando al
profesional médico los siguientes métodos anti-
conceptivos: 38% la pildora, 33% el anillo vaginal
y 19% el parche transdérmico. Otros métodos,
10%. Figura 2.

Asi, la pildora fue el método mas elegido por las
participantes, aunque en menor medida luego

FIGURA 1. METODO ANTICONCEPTIVO SOLICITADO POR MUJERES PERUA-
NA ANTES DE LA ASESORIA POR UN PROFESIONAL DE LA SALUD (N=581)

M Pildora mAnillo vaginal m Parche transdérmico m Otros
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FIGUrRA 1. METODO ANTICONCEPTIVO SOLICITADO POR MUJERES
PERUANA DESPUES DE LA ASESORIA POR UN PROFESIONAL DE LA SALUD
(N=581)

M Pildora mAnillo vaginal m Parche transdérmico B Otros

del asesoramiento, ya que algunas de las par-
ticipantes prefirieron el cambio hacia el anillo
vaginal y parche transdérmico. Resultaron esta-
disticamente significativas la preferencia entre
las usuarias del anillo vaginal de 15% a 33% (IC
95% 13 a22,7), p<0,005, y la preferencia entre las
usuarias del parche transdérmico, de 13 a 19%
(1IC95% 1,8 a 10,2), p<0,005.

Las razones manifestadas para el cambio de mé-
todo estuvieron relacionadas con la facilidad de
uso Yy la confiabilidad.

Pildora diaria. A favor de su uso: facil de usar 25%,
sangrado menstrual regular 20%, costumbre
16%, uso diario 15%. En contra de su uso: olvido
44%, uso diario 43%, efectos secundarios 26%.

Parche transdérmico semanal. A favor de su uso:
facil de usar 14%, uso semanal 12%, no olvidara
9%. En contra de su uso: puede despegarse 43%,
no es discreto 37%, irrita la piel 28%.

Anillo vaginal mensual. A favor de su uso: uso
mensual 25%, no se olvidara 20%, facil de usar
19%. En contra de su uso: incomodidad de colo-
cacion en la vagina 38%, es un cuerpo extrafio
32%, no es facil de usar 26%.

DiscusioN

En el presente estudio, un porcentaje importan-
te de mujeres peruanas decidieron cambiar el
método inicial de anticoncepcion elegido en base
a informacion y asesoria por un ginecoobstetra.
Precisamente, luego de una orientacion porme-
norizada, las mujeres participantes de nuestro
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estudio decidieron cambiar de método anticon-
ceptivo oral a parche transdérmico y anillo va-
ginal; similares resultados han sido hallados en
otros estudios sobre el tema'¥. Asimismo, el
incremento de preferencia tanto del anillo vagi-
nal (15% a 33%) como del parche transdérmico
(13 a 19%) resulto estadisticamente significativo.
Estas nuevas preferencias son reveladoras sien-
do que, como antecedente de uso de métodos
anticonceptivos en la poblacién del estudio, los
métodos no orales (parche transdérmico y anillo
vaginal) no fueron los de mayor eleccidn. A pesar
de estas nuevas preferencias, los anticoncepti-
vos orales fueron los mas utilizados en nuestro
estudio, similar a lo que ocurre en otras realida-
des como Europa o EE.UU.(™,

Aligual que nuestros resultados, la importancia de
lainformacién pormenorizaday estructurada brin-
dada por los profesionales médicos acerca de los
beneficios de los métodos anticonceptivos segun
las necesidades de cada mujer resulta evidenciada
en multiples investigaciones®'%24 haciendo én-
fasis sobre la importancia de que el profesional de
la salud brinde una guia completa acerca de todas
las opciones anticonceptivas existentes antes de
prescribir un método anticonceptivo.

Las razones por las cuales las participantes de
nuestro estudio eligen un método de anticon-
cepcion sobre otro de similar eficacia son mul-
tiples, por lo que hemos presentado las razones
mas comunes; asi, la facilidad de uso constituye
un comun denominador para cualquier método
elegido, lo que concuerda con otros estudios so-
bre el tema™. Cabe mencionar que la percep-
cion de inseguridad sobre los anticonceptivos
orales combinados llega hasta 39%, relacionan-
dolo con efectos secundarios y experiencias ne-
gativas, seglin recientes estudios’>®.

Es preciso mencionar que, segun la Ultima actua-
lizacion Cochrane sobre el tema, la eficacia de
los tres métodos sugeridos a las participantes
del estudio (anticonceptivos orales, transdérmi-
coy anillovaginal) tiene tasas similares de efecti-
vidad, aunque con mejor cumplimiento de ciclos
del parche transdérmico. Asimismo, las usuarias
del parche transdérmico tuvieron mas efectos
secundarios; las usuarias del anillo vaginal tu-
vieron menos eventos adversos pero mayor
irritacion vaginal, vaginitis y leucorrea. De igual
manera, la satisfaccion del método fue mas ele-
vada para las usuarias de anillos vaginales‘”. Es
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interesante concluir a raiz de los datos expues-
tos, segun larevision de los ensayos clinicos, que
la facilidad de uso del método prima sobre los
posibles mayores efectos adversos del mismo,
como sucede con el parche transdérmico. Este
hecho no ha sido posible determinar en nuestro
estudio, dado que se deberia realizar un segui-
miento acerca del cumplimiento del método, lo
cual constituye una debilidad en nuestra inves-
tigacion y a su vez una sugerencia para estudios
futuros.

Los nuevos anticonceptivos hormonales combi-
nados, como el parche transdérmico, anillo vagi-
nal, implantes, y dispositivos intrauterinos, con
innovaciones durante la Ultima década, proveen
a las usuarias de mayores opciones anticoncep-
tivas, mostrando altas tasas de efectividad y
con pocas contraindicaciones®®. A pesar de
su eficacia y menores efectos adversos que sus
antecesores, estos métodos alin no son mayori-
tariamente utilizados, recurriéndose a opciones
menos eficaces, tanto en nuestro pais®, como
en América Latina™. Mas aun cuando se ha de-
mostrado que su uso perfecto (correcto y con-
sistente) es fundamental para la prevencién del
embarazo no planificado, a diferencia del uso
tipico incorrecto®?.

Las practicas sexuales sin proteccion anticon-
ceptiva tienen un origen multicausal, donde se
encuentran involucrados factores socioeconé-
micos y culturales®®. Si bien la informacion sobre
métodos anticonceptivos se ha incrementado,
esta resulta aun insuficiente. Ademas, aun per-
sisten mitos e informaciones erradas, asi como
conceptos erréneos tanto en los medios de co-
municacion hasta incluso en el propio personal
de salud"22),

Lo anterior constituye un reto para nuestro sis-
tema de salud, ya que la promocion de estos
métodos es fundamental como estrategia eficaz
para la prevencion del embarazo no planificadoy
la consiguiente reduccion de abortos y sus com-
plicaciones. El rol del profesional de la salud es
fundamental para este fin, mediante una orien-
tacion claray precisa a las usuarias, tal como se
ha demostrado en nuestra investigacion.

Concluimos que las mujeres peruanas partici-
pantes del presente estudio del proyecto PIEN-
SA, eligieron inicialmente como método anti-

mujeres peruanas

conceptivo la pildora diaria, cuyo porcentaje
disminuy6 luego de la asesoria por un profesio-
nal de la salud. Asimismo, el nUmero de mujeres
que eligieron los métodos de parche transdér-
mico semanal y anillo vaginal mensual se incre-
mentd significativamente luego de la consejeria.
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