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Co

Punto Clave:

El Sistema Intrauterino Liberador de Levonorgestrel (SIU-LNG)
fue disefado como método anticonceptivo moderno que
gracias a sus efectos endometriales contribuye a la mejoria del
volumen menstrual. Es reversible, y no afecta la fertilidad.
Mejora los niveles de hemoglobina y ferritina de sus usuarias.
Se plantea como opcidon médica segura evitando la cirugia o
usada en casos de contraindicacion quirurgica.

P

8 =

Justificacion: § v

1. Guias del Instituto Nacional de Salud y Excelencia Clinica del

Reino Unido (NICE) sobre el SMA:

* El método anticonceptivo de primera linea para reducir el
sangrado menstrual es el SIU-LNG de 52 mg.

* Es un tratamiento ambulatorio efectivo, con reduccion en los
procedimientos quirurgicos.

2. Aprobado para el tratamiento de la menstruacion abundante

gue reduce el sangrado hasta en un 92 %. Con tasa de amenorrea

de 18,6 % al ano y de 30 % - 40 % a los 5 afnos.

3. La revision Cochrane (Bonfill et al, 2022) demostro:

* EISIU-LNG reduce en gran medida la pérdida de sangre
menstrual (PSM) en promedio 105,71 mL/ciclo.

4. Efecto anticonceptivo de larga duracidn, accesible.
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Recomendaciones basadas en la evidencia:

1. Considere la colocacion del SIU-LNG como tratamiento
de primera linea en el manejo de SMA, en los siguientes casos:
- Con patologia no identificada o
- Miomas de menos de 3 cm de diametro que no causen
distorsion de la cavidad uterina o
- Adenomiosis sospechada o diagnosticada.

2. Tener en cuenta: las preferencias la paciente, cualquier
comorbilidad previa, la presencia o ausencia de miomas, polipos,
patologia endometrial o adenomiosis y otros sintomas como dolor
pélvico, o anemia asociada.

3. Estudios prospectivos sugieren beneficios pacientes nuliparas y
con obesidad severa en el manejo del SMA.

4. Ensayos controlados aleatorizados lo plantean como opcidén de

tratamiento eficaz y segura para el SMA en la perimenopausia. Con

la ventaja anticonceptiva y terapéutica en caso de requerir terapia
hormonal sustitutiva.

/Punto Clave
El SIU-LNG en un aticonceptivo innovador por sus efectos
terapéuticos en el SMA. En comparacion con otras terapias
médicas, su efectividad es similar a las técnicas de ablaciéon
endometrial, y es debatida al compararlo con la
\histerectoml’a.

. Advertencia:
\ Antes de su colocacion debemos evaluary

conocer las contraindicaciones de su uso. ‘;
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