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Introduccion

Los implantes subdérmicos representan uno de los métodos anticonceptivos reversibles
de accién prolongada (LARC, por sus siglas en inglés) mas efectivos disponibles en la
actualidad. Su utilizacién ha transformado la planificacion familiar al ofrecer una alternativa
segura, eficaz y de baja intervencién, lo que permite una alta tasa de continuidad y
satisfaccion entre las usuarias.

Este tipo de anticonceptivos hormonales ha sido especialmente valioso para personas que
buscan evitar embarazos no planificados sin depender de una administracién diaria o
mensual, como en el caso de las pildoras o inyecciones. Al ser un método que actua a largo
plazo, su adherencia y eficacia aumentan de forma significativa, superando el 99% de
efectividad cuando es correctamente insertado.

Este mdédulo tiene como objetivo entregar una base sélida sobre los fundamentos clinicos
de los implantes subdérmicos, explorando su evolucion histérica, su comportamiento
farmacologico en el organismo y los criterios necesarios para determinar la elegibilidad de
su uso. Esta comprension integral es fundamental para que los y las profesionales de la

salud realicen una consejeria informada, adecuada y basada en evidencia.
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Contexto Historico de los Implantes Subdérmicos

La historia de los implantes anticonceptivos se remonta a las décadas de 1960 a 1970,
cuando comenzaron a desarrollarse métodos hormonales de liberacion prolongada, en
esta década se desarrollaron diversas investigaciones en torno al tema. Uno de los
pioneros en esta area fue el Dr. Sheldon Segal, quien, junto con el Dr. Horacio Croxatto,
desarrollaron el primer implante anticonceptivo de larga duracion: El primer implante
aprobado fue Norplant, lanzado al mercado en 1983, compuesto por seis capsulas que
liberaban 36mg de levonorgestrel cada una, tenia una duracion de hasta 5 anos, se
insertaban en forma de abanico en el brazo, sin embargo, su insercion y extraccion
compleja motivaron la busqueda de alternativas mas sencillas, en algunos paises fue
retirado por problemas relacionados con complicaciones en su remocion entre los afos
2000 a 2002, posteriormente, se desarrollaron implantes mas modernos, como el Jadelle
(dos varillas de 75 mg de levonorgestrel cada una) lanzado al mercado en 1996, fue el
sucesor de Norplant, tiene una facil insercién y extraccion, su duracion es de 5 anos, aun
se encuentra disponible y se usa especialmente en programas de salud publica en paises
en desarrollo, respaldado por iniciativas de planificaciéon familiar global, es uno de los
métodos incluidos en la lista de medicamentos esenciales de la OMS vy, finalmente,
tenemos el Implanon NXT, lanzado al mercado en 1998, consta de una sola varilla flexible
de 68 mg de etonogestrel, ha ganado popularidad mundial por su eficacia, duracion de tres
anos y facilidad de inserciéon y extraccion.

Desde su creacién, los implantes subdérmicos han sido promovidos por organizaciones
internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la Federacién
Internacional de Planificacion Familiar (IPPF), EI Fondo de Poblacién de las Naciones
Unidas (UNFPA) y los Centros para el Control y Prevencion de Enfermedades (CDC) como
una opcién segura, reversible y de alta eficacia para mujeres de todas las edades,

incluyendo adolescentes.
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Su rol ha sido fundamental en, disminuir embarazos no deseados, mejorar el acceso a
métodos anticonceptivos en zonas rurales o con acceso limitado a servicios de salud y

ampliar la autonomia reproductiva de las mujeres.

Imagen 1. Imagen 2.

Norplant Jadelle

Imagen 3.

Implanon
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Tabla 1.
Implante Aprobacién Hormona
Norplant 1983 Levonorgestrel
Jadelle 1996 Levonorgestrel
Implanon NXT 1998 Etonogestrel

Tipos de Implantes Subdérmicos

Consideraciones socioculturales y de género:

N¢ de Varillas

6

2

Duracion

5 anos

5 afos

3 anos

El uso del implante subdérmico ha tenido implicancias positivas en la equidad de género,

ya que, al ser discreto, muchas mujeres pueden acceder a anticoncepcién sin necesidad de

negociarlo con su pareja, lo cual ha sido clave en contextos de violencia o control

reproductivo. Sin embargo, esto también requiere un abordaje ético, ya que el

consentimiento debe ser siempre informado, libre y voluntario.

Implanon NXT

Implanon NXT es un implante anticonceptivo precargado en un aplicador desechable. El

implante es una pequena varilla de plastico, blanda, y flexible, que mide 4 cm de longitud

y 2 mm de diametro que contiene 68 miligramos del principio activo etonogestrel. El

aplicador permite al profesional sanitario insertar el implante justo bajo la piel en la cara

interna de la parte superior del brazo no dominante de la mujer.

El etonogestrel es una hormona femenina de sintesis que se parece a la progesterona. Una

pequefa cantidad de etonogestrel se libera continuamente a la sangre. El implante esta

hecho de copolimero de acetato de vinilo-etileno, un plastico que no se disuelve en el

organismo. También contiene una pequena cantidad de sulfato de bario que lo hace visible

en las radiografias.
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e Aplicador para Implanon NXT:
Implanon NXT esta precargado en un aplicador estéril. Se encuentra disefiado para un solo
uso y es desechable. El aplicador ha sido disefiado para ser operado con una mano y para

facilitar la insercién correcta del implante justo debajo de la piel.

Imagen 4.

4 Lengiieta deslizante

Palanca de
2 | insercion

1 Mecanismo de bloqueo

3 Obturador 5 Tapa de proteccion

Aguja biselada que
contiene el implante

Implanon NXT

1) Mecanismo de bloqueo: Al mover la lenglieta deslizante hacia atras hasta que se

detenga en la parte posterior del aplicador, la aguja se retrae y se traba en la carcasa
del aplicador.

2) Palanca de insercion: Luego de la insercion, se empuja la palanca hacia arriba, para

liberar el implante.

3) Obturador: Mientras la aguja esta retraida en la carcasa del aplicador, el implante,
sostenido en su lugar por el obturador, permanece debajo de la piel. Después de la
retraccion completa de la lenglieta deslizante, se ve la punta del obturador (fuera

de la carcasa), y la aguja se retrae por completo, ingresa en la carcasa y se bloquea.
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4) Lengleta deslizante: Después de insertar la aguja en toda su longitud, se puede

desbloquear la lenglieta deslizante morada que se encuentra en la parte superior
del aplicador presionandolo levemente hacia abajo. Al mover la lenglieta deslizante
hacia atras hasta que se detenga, la aguja se retrae e ingresa en la carcasa del
aplicador.

5) Tapa de proteccién: La tapa de proteccién transparente cubre la aguja y se retira

antes de la insercion. Si no puede retirar la tapa facilmente, no utilice el aplicador.

6) Aguija biselada que contiene el implante: La aguja esta especialmente disefiada con

dos puntas biseladas: Una punta biselada posiciona la aguja para perforar la piel en
un angulo de 30°. La otra punta biselada de la aguja facilita la elevacion de la piel

después de que se haya insertado la aguja.

e Eficacia:

Implanon NXT tiene una eficacia superior al 99 %. Ningun método anticonceptivo es
100 % eficaz.

El efecto anticonceptivo de Implanon NXT se relaciona con los niveles plasmaticos de
etonogestrel, que estan inversamente relacionados con el peso corporal, y disminuyen con
el tiempo tras la insercion. La experiencia clinica en mujeres con sobrepeso durante el
tercer afno de uso es limitada. No puede excluirse que el efecto anticonceptivo en estas
mujeres durante el tercer ano de uso pueda ser menor que en mujeres con un peso normal.
Asi pues, los profesionales de la salud pueden considerar la sustitucion anticipada del

implante en mujeres de mayor peso.

e Mecanismo de accion:
1) Inhibe la ovulacién.
2) Espesa el moco cervical, dificultando el paso de los espermatozoides.

3) Puede alterar el endometrio, dificultando la implantacion.
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https://www.implanonnxtmeded.com/es/references-1.html
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Propiedades Farmacocinéticas del Implanon NXT

Recordemos que la Farmacocinética es una rama de la farmacologia que estudia los
procesos que un farmaco experimenta en el organismo, desde su administraciéon hasta su
eliminacion.

e Responde a la pregunta: ";Qué le hace el cuerpo al farmaco? “

e Consta de etapas: liberacion (no todos), absorcion, distribucion, metabolismo y

excrecion.

1) Absorcion: Implanon es un implante subdérmico de una sola varilla flexible, que
contiene 68 mg de etonogestrel, recubiertos con una matriz de copolimero de
acetato de vinilo-etileno, que regula la liberacion del farmaco. Después de la
insercion, el implante comienza a liberar el etonogestrel al tejido subcutaneo v,
desde alli, pasa al torrente sanguineo de forma lenta y constante. Las
concentraciones maximas en suero se alcanzan entre los dias 1 a 13: de 472 a
1270 pg/ml. Luego la tasa de liberacién del implante disminuye con el tiempo.

e Fin del primer afio: 200 pg/ml (rango 150-261 pg/ml).
e Fin del tercer ano: 156 pg/ml (rango 111-202 pg/ml)

Las variaciones observadas en las concentraciones séricas pueden atribuirse en

parte a las diferencias en el peso corporal.

e Dato clinico: A pesar de la disminucién progresiva en la tasa de liberacién, los
niveles séricos de etonogestrel se mantienen suficientes para suprimir la

ovulaciéon durante todo el periodo de efectividad del implante (3 afios).
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2) Distribucion: Una vez en la circulacion, el etonogestrel se distribuye ampliamente
por los tejidos.

e Tiene una alta afinidad por las proteinas plasmaticas, especialmente la albimina,
con una unién de entre 95% y 99%.

e A diferencia de otras progestinas, no se une a la globulina transportadora de
hormonas sexuales (SHBG), lo que contribuye a una disponibilidad mas constante.

e Su volumen de distribucién es de aproximadamente 200 litros, lo que refleja una
distribucion efectiva hacia los tejidos periféricos.

e Esta caracteristica permite una accion hormonal uniforme en todo el organismo,

disminuyendo las fluctuaciones que podrian comprometer su eficacia.

3) Metabolismo: El etonogestrel se metaboliza principalmente en el higado mediante
el sistema enzimatico del citocromo P450, en particular la isoenzima CYP3A4.

e Se transforma en metabolitos inactivos, que posteriormente seran eliminados.

e Este paso metabdlico es importante porque puede verse alterado por
medicamentos que inducen o inhiben la actividad de la isoenzima CYP3A4, lo que
puede reducir la eficacia anticonceptiva del implante. Entre ellos tenemos:
rifampicina (antibidtico), fenitoina, carbamazepina, fenobarbital
(anticonvulsivantes), nevirapina (antirretroviral) y la hierba de san juan (remedio

herbario comun).

4) Excrecion: La eliminacion del etonogestrel se realiza principalmente por via renal y
en menor proporcién por via fecal, en forma de metabolitos inactivos.

e Lavida media de eliminacion es de aproximadamente 25 a 30 horas, pero como la
liberacién desde el implante es continua, el farmaco se mantiene en niveles

terapéuticos durante todo el tiempo de uso.

B v vn on on =lkon
Ldpaciia




e Tras la extraccion del implante, los niveles plasmaticos disminuyen rapidamente v,

en la mayoria de los casos, la ovulacién se restablece dentro de la primera a tercera

semana.
Tabla 2.
Fase Caracteristicas

Absorcion Liberacion  continua  desde  tejido
subdérmico

Distribucion Alta union a albumina (95-99%), volumen
de distribucion amplio 200 litros

Metabolismo Hepatico, via isoenzima CYP3A4

Excrecion Renal y fecal

Tabla Resumen

Propiedades Farmacodinamicas del Implanon NXT

Las propiedades farmacodinamicas se refieren a los efectos bioquimicos vy fisiolégicos que
un farmaco ejerce sobre el organismo, asi como a sus mecanismos de accion. En el caso
del Implanon NXT, el principio activo etonogestrel, es un progestageno de tercera
generacion, este actua sobre multiples niveles del sistema reproductor femenino para
inhibir el proceso de ovulacién y prevenir el embarazo.

El etonogestrel ejerce su accion anticonceptiva a través de mecanismos centrales y

periféricos, lo que le otorga una alta eficacia y una baja tasa de fallos.

1) Inhibicidn de la ovulacion (efecto central principal): Este es el mecanismo primario
y mas importante del implante subdérmico. El etonogestrel actia sobre el eje
hipotalamo-hipdfisis-ovario, suprimiendo la liberacién pulsatil de GhRH (hormona
liberadora de gonadotropinas) por el hipotadlamo, como consecuencia, se inhibe la
secrecion de FSH (hormona foliculoestimulante) y, principalmente, de LH (hormona
luteinizante), lo que impide el peack de LH necesario para desencadenar la
ovulacién. Sin ovulacién, no hay liberacién de évulo, por lo tanto, no hay posibilidad

de fecundacion.
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2) Engrosamiento del moco cervical (efecto periférico complementario): El
etonogestrel modifica las caracteristicas del moco cervical, volviéndolo mas denso
y espeso. Este moco espeso impide el ascenso de los espermatozoides a través del
canal cervical, reduciendo significativamente la probabilidad de un encuentro con
el dvulo en caso de que se produzca ovulacidon esporadica. Este efecto aparece
rapidamente tras la insercién del implante (en las primeras 24 horas).
Este mecanismo constituye una segunda linea de “defensa anticonceptiva”, util
especialmente en situaciones en las que pudiera haber una ovulacion "de escape"

por interacciones farmacolégicas u otros factores.

3) Alteracion del endometrio (efecto local): El etonogestrel provoca cambios en el
endometrio que lo hacen menos receptivo para la implantacion:

e Se inhibe la proliferacion endometrial, lo que conduce a un endometrio atréfico o
inactivo.

e Sedisminuye el desarrollo de las glandulas y de los vasos sanguineos endometriales,

lo que dificulta la anidacion en caso de fecundacion.

Imagen 5.
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Criterios Médicos de elegibilidad para uso de Implanon

NXT

¢Qué son los Criterios Médicos de Elegibilidad?

Los Criterios Médicos de Elegibilidad (CME) para el uso de métodos anticonceptivos son
una guia elaborada por la OMS que clasifica condiciones de salud y situaciones clinicas de
las personas en funcién de su seguridad al utilizar distintos métodos anticonceptivos.

El objetivo principal de los CME es proteger la salud de las personas usuarias, facilitar el
acceso a métodos anticonceptivos adecuados, y garantizar una consejeria basada en
evidencia, que evite restricciones innecesarias.

Estos criterios se actualizan periédicamente y son usados mundialmente como referencia

por prestadores de salud.

Imagen 6.
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Criterios Médicos de Elegibilidad
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Clasificacion de los Criterios Médicos de Elegibilidad para el uso de Anticonceptivos:

Categoria 1: Puede usarse sin restricciones, situacion para la que no existen
restricciones al uso del método anticonceptivo.

Categoria 2: Puede usarse, situacién en la que, en general, las ventajas de utilizar el
método superan a los riesgos tedéricos o demostrados.

Categoria 3: Generalmente no recomendado, situaciéon en la que, en general, los
riesgos teodricos o demostrados superan a las ventajas de utilizar el método.
Categoria 4: Contraindicado, situacidn en la que el uso del método anticonceptivo

en cuestion constituye un riesgo inaceptable para la salud.

Categoria 1:

El Implanon NXT puede utilizarse sin restricciones en las siguientes situaciones:

Adolescentes desde la menarquia.

Lactancia a partir de las 6 semanas posparto.

Fibroma uterino.

Posparto (mujeres que no amamantan).

Nuliparidad.

Obesidad (IMC = 3@ kg/m?).

Antecedentes de hipertensiéon durante el embarazo.
Hipertensién compensada (PA 140 -159/90 - 99 mmHg).
Antecedente de diabetes gestacional.

Migrana sin aura.

Tabaquismo, independientemente de la edad.

Anemia o trastornos de la coagulacion.

VIH/SIDA en cualquier estadio clinico, con o sin tratamiento antirretroviral.
Enfermedad inflamatoria intestinal.

Enfermedad inflamatoria pélvica.
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Infecciones de transmisién sexual.
Endometriosis.

Dismenorrea.

Antecedentes de cirugia pélvica.
Hepatitis viral.

Hiperplasia endometrial.
Esclerosis mdultiple.

Trastornos de la tiroides.

Categoria 2:

El Implanon NXT puede utilizarse, pero se recomienda seguimiento en las siguientes

condiciones:

Miocardiopatia periparto.

Lupus eritematoso sistémico sin anticuerpos antifosfolipidos.

Neoplasia hepatica benigna.

Patrones de sangrado vaginal: Patron irregular sin sangrado abundante.
Trasplante de 6rganos macizo.

Uso de ciertos antirretrovirales (ejemplo: efavirenz, nevirapina) que pueden reducir
la eficacia del implante.

Terapia anticonvulsiva (ejemplo: fenitoina, carbamazepina, barbituricos, primidona,
topiramato, oxcarbazepina).

Tratamiento antibiotico (ejemplo: rifampicina o rifabutina).

Hierba de San Juan.

Trombosis venosa profunda (TVP)/ Embolia Pulmonar (EP).

Hipertensién controlada adecuadamente.

Hipertension: Sistdlica 2160 o diastélica 2100 y vasculopatia.

Cancer de cuello uterino.

Diabetes actual.
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Antecedentes de colestasis: En el pasado asociada a anticonceptivos orales
combinados.

Enfermedad de las mamas: Tumor sin diagnéstico.

Antecedentes de accidente cerebrovascular: Si la afeccion ocurre utilizando el
método anticonceptivo).

Cardiopatia isquémica.

Enfermedad de la vesicula biliar.

Categoria 3:

El Implanon NXT generalmente no se recomienda, a menos que no existan alternativas

mas seguras, en las siguientes situaciones:

Cancer de mamas: En el pasado y no hay evidencia actual de la enfermedad por 5
anos.

Neoplasias hepaticas: Adenoma hepatocelular y Malignas (Hepatoma).

Cirrosis: Grave (descompensada).

Sangrado vaginal sin causa aparente: Se sospecha afeccion grave antes de
evaluacion.

Lupus eritematoso sistémico con anticuerpos antifosfolipidos positivos o

desconocidos.

Categoria 4:

El uso del Implanon NXT esta contraindicado en las siguientes condiciones:

Cancer de mama activo o antecedentes recientes.
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Importancia de la consejeria basada en los Criterios Médicos de Elegibilidad:

;Por qué es importante una consejeria adecuada?

Ya que es un proceso comunicacional y clinico que tiene por objetivo:
e Empoderar a la persona para que tome una decisiéon auténoma e informada sobre
su salud reproductiva.
e Identificar condiciones de salud que puedan influir en la seguridad o eficacia del
método.
e Generar confianza en el vinculo profesional-usuaria, fomentando la adherencia y el
seguimiento.
La consejeria basada en los CME de la OMS permite realizar una evaluacién clinica
objetiva, basada en evidencia, y evita tanto el uso inseguro como la restriccion injustificada

del acceso a métodos altamente eficaces como el Implanon NXT.

¢Qué debe incluir una consejeria adecuada sobre Implanon NXT?

1) Evaluacion clinica completa:

e Revision de antecedentes de salud: enfermedades cardiovasculares, hepaticas,
historia de cancer, migranas, etc.

e Uso de medicamentos actuales.

e Historia ginecoldgica y reproductiva: deseo de fertilidad futura, historia de
embarazos, lactancia.

e Estado de dnimo y antecedentes psiquiatricos.

2) Explicacion clara del método:

e Qué es el implante, cémo funciona, cuanto dura.
e Mecanismos de accion.

e Efectos secundarios esperables.
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e Procedimiento de insercién y retiro.

e Tiempo de retorno a la fertilidad tras retiro.

3) Categorizar la elegibilidad:

e Aplicar los CME vy registrar la categoria correspondiente.
e Evaluar si se requiere derivacion o examenes adicionales.

e En caso de categoria 2 o 3, explicar los beneficios y riesgos.

4) Confirmacion del consentimiento informado:

e Asegurar que la usuaria comprende y acepta el método libremente.

e Firmar consentimiento escrito si asi lo exige la normativa local.

Importancia del enfoque centrado en la usuaria:
El proceso de consejeria e indicacién del Implanon NXT no solo busca entregar
informacioén, sino garantizar el respeto a los derechos sexuales y reproductivos de las
personas, lo que incluye:

e Acceso a informacion clara, sin sesgos ni coercion.

e Toma de decisiones libre y auténoma.

e Privacidad y confidencialidad.

e Acompanamiento clinico y emocional en el proceso.
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Conclusioén

El estudio del Implanon NXT como método anticonceptivo subdérmico permite
comprender su relevancia clinica y social dentro de la atenciéon en salud sexual y
reproductiva. A través de este mdédulo, se han abordado aspectos fundamentales como su
evolucion histérica, caracteristicas técnicas, mecanismos de acciéon y comportamiento
farmacoldgico, lo que entrega una base sélida para su uso seguro y eficaz.

Comprender las propiedades farmacocinéticas y farmacodindmicas del etonogestrel, asi
como aplicar correctamente los Criterios Médicos de Elegibilidad de la OMS, es esencial
para asegurar una indicacion adecuada del implante, evitando tanto riesgos innecesarios
como restricciones injustificadas. Ademas, se ha destacado el rol clave de la consejeria
clinica, centrada en la usuaria, que garantiza decisiones auténomas, informadas y
respetuosas de sus derechos.

Este conocimiento no solo fortalece la practica clinica, sino que también posiciona a
Matronas y Matrones como actores fundamentales en el acceso a métodos

anticonceptivos modernos, seguros y con enfoque de equidad.
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Glosario

CDC: Centros para el Control y Prevencion de Enfermedades
CME: Criterios médicos de elegibilidad

EP: Embolia pulmonar.

FSH: Hormona foliculoestimulante

GnRH: Hormona liberadora de gonadotropinas

IPPF: Federacion Internacional de Planificacién Familiar
LH: Hormona luteinizante

OMS: Organizacién mundial de la salud

SHBG: Globulina transportadora de hormonas sexuales
TVP: Trombosis venosa profunda.

UNFPA: Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas
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Anexo

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA IMPLANTE ANTICONCEPTIVO SUBDERMICO

Yo de afios
(Nombre completo del o la solicitante)
RUN o PP: , he solicitado libre y voluntariamente al Centro de Salud

—— i la insercién o extraccién de
un implante anticonceptivo subdérmico como método reversible para evitar el embarazo.

Dejo constancia que me han Informado y explicado en qué consiste el procedimiento de insercién
y extraccién de implante anticonceptivo subdérmico, cémo se realiza, cuédles son sus beneficios,
sus riesgos mas frecuentes y los que pudieran afectarme por mi condicién personal de salud. He
He informado a los profesionales todos mis antecedentes médicos. Mis consultas y dudas han sido
respondidas a mi plena satisfaccién quedandome claro que:

« Existen otros métodos que puedo usar temporalmente para planificar mi familla como los
métodos hormonales orales (pildoras), inyectables, dispositivos intrauterinos, métodos de barrera
(condones), anticoncepcidn quirdrgica voluntaria y otros.

« Es un método reversible, esto quiere decir que recupero mi fertilidad cuando deje de utilizar el
método.

+ He sido informada de los efectos secundarios asociados a este método anticonceptivo, como |as
alteraciones de los sangrados menstruales.

« Puedo cambiar de opinién y desistir en cualquier momento, decir que no se afecte el
procedimiento y la institucién no me negara ningin tipo de atencién médica cuando lo necesite.

Finalmente, mi decisién tomada libre, informada y consciente es:

Si autorizo el procedimiento

No autorizo el procedimiento

Nota: Marque con una cruz en el casillero de su eleccion,

En , a de de

Firma Solicitante Nombre, fecha y firma del Profesional

responsable de la consejeria

Nota: Si la persona no sabe leer, el o la proveedor/a de servicio serd. encargado/a de leer las
observaciones anteriores.

*Documento Modificado de la “Norma Nacional de regulacién de la fertilidad 2017
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