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CONFLICTOS DE INTERES 

❖ El autor de la presentación es 

explorador de la anticoncepción en toda 

su dimensión. 

❖ Tiene publicaciones sobre diferentes 

moléculas y anticoncepción en general.

❖ Conferencista para varias casas 

farmacéuticas en Latinoamérica. 

❖ El contenido de la siguiente 

presentación fue elaborado 

especialmente para FLASOG. 

❖ La conferencia está basada en la 

evidencia científica disponible, 

articulada con el libre pensamiento, la 

postura crítica y la actuación clínica.

❖ Algunas piezas gráficas fueron 

ordenadas al ChatGPT.

✓ Lo hormonal

“Los anticonceptivos orales han 

marcado un hito en la historia de la 

medicina, revolucionaron los 

métodos de planificación y abrieron 

puertas a la hormonoterapia”

✓ Más allá de lo hormonal

LA ANTICONCEPCIÓN MODERNA



COMBINADA

❖ ESTROGENO

✓ Etinilestradiol

✓ 17-β-Estradiol 

✓ Valerato estradiol

✓ Esterol

+ 

❖ PROGESTINA

• Oral 

• Vaginal 

• Transdérmica

• Intramuscular

 mensual

SOLO PROGESTINA

✓ Levonorgestrel

✓ Desogestrel

✓ Drospirenona

✓ Medroxiprogesterona

• Oral

• Subdérmica 

• Intrauterina

• Intramuscular

trimestral

Monterrosa Álvaro. Anticoncepción oral: Consideraciones Generales. 2018Monterrosa Álvaro. Anticoncepción oral: Consideraciones Generales. 2018



Burkman R et al. Contraception. 2011;84:19-34

Estrógeno

Selectividad de la Progestina

2019

Incremento del mal control del 

ciclo y sangrado no predecible

Reducción de los RiesgosPROGESTINA: 

Anticoncepción

ESTRÓGENO: 

Control del Ciclo – Sangrado predecible

- 2026

ETINIL ESTRADIOL
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Structure

Estradiol (E2):

17- Valerato
Structure

Etinilestradiol 

(EE)

Estetrol

(E4)

¿Cuál es la diferencia 

entre los estrógenos 

que están incluidos en 

los anticonceptivos 

orales combinados?

Stanczyk FZ, Winer SA, Foidart JM, Archer DF. Comparison of estrogenic 

components used for hormonal contraception. Contraception. 2024;130:110310.

http://129.128.185.122/drugbank2/drugs/DB00783/structure_image
http://129.128.185.122/drugbank2/drugs/DB00977/structure_image


Creinin MD, Cagnacci A, Spaczyński RZ, Stute P, Chabbert-Buffet N, Korver T, Simoncini T. Experts’ view on the role of 

oestrogens in combined oral contraceptives: emphasis on oestetrol (E4). Front Glob Womens Health. 2024;5:1395863



Para mediados del 2026 

¿Un anticonceptivo oral 

con estetrol significa 

el fin de los 

anticonceptivos orales 

que incluyen a los otros 

estrógenos previamente 

disponibles?



Fruzzetti F, Fidecicchi T, Gambacciani M. Oestrogens in oral contraception: considerations for tailoring 

prescription to women's needs. Eur J Contracept Reprod Health Care. 2024 Jun;29(3):93-102. 



19 NORTESTOSTERONA 

DERIVADOS

17- Α- PROGESTERONA 

DERIVADOS Híbrido

Estranos Gonanos Pregnanos Norpregnanos 

• Noretindrona

• Noretinodrel

• Linestrenol

• Etinodiol

• Norgesterona

• Quingestanol

• Norgestrieno

• Norgestrel

• Levonorgestrel

• Desogestrel 

(Etonorgestrel)

• Gestodeno

• Norgestimato 

(Norelgestromina)

• Ciproterona  

• Clormadinona

• Megestrol

• Medroxiprogesterona 

• Superlutina

• Nomegestrol

• Trimegestona

• Promogestona

• Drospirenona   

• Dienogest

MODULADOR SELECTIVO DEL 

RECEPTOR PROGESTERONA

• Acetato de Ulipristal

19-NORPROGESTERONA  

NO ANDROGENICOS DERIVADOS

RETROPROGESTERONA DERIVADOS

• Acetato de Segesterona / Nestorone • Didrogesterona

LAS PROGESTINAS

Żyła D, Kuźmiuk D, Rynkowska M, Satora M, Kułak K, 

Tarkowski R. Progestins: a review of clinical application 

in gynecology. Ann Med. 2025;57(1):2570794



Gaspard U, Chatel G, Douxfils J, Stanczyk FZ. A detailed review of pharmacokinetics / pharmacodynamics 

of progestogens in oral contraception. Front Endocrinol (Lausanne). 2026;17:1730768.



Monterrosa Álvaro. Anticoncepción oral: Consideraciones Generales. 2018Monterrosa Álvaro. Anticoncepción oral: Consideraciones Generales. 2018



Las Progestinas
Y LOS ESTROGENOS

Mason E, Black K. Update on long- and short-acting contraceptive methods. Aust Prescr. 2025;48(3):72-81.



Anticonceptivos 

                       Orales 

                         Combinados 

                                 Usos Terapéuticos Aprobados
Acné 

Hirsutismo

Signos de Androgenización

Alopecia Androgénica Femenina

Etinilestradiol más Drospirenona 

Etinilestradiol más Ciproterona 

Etinilestradiol más Norgestimato 

Etinilestradiol más Noretindrona

Trastorno disfórico premenstrual Etinilestradiol más Drospirenona

Sangrado abundante y prolongado Valerato de estradiol más Dienogest

Dismenorrea
Todos los Anticonceptivos Orales 

Combinados

Jensen JT. Obstet Gynecol Clin North Am. 2000;274(4):705-721



Skeith L. Estrogen, progestin, and beyond: thrombotic risk and contraceptive 

choices. Hematology Am Soc Hematol Educ Program. 2024;2024(1):644-651

Monterrosa-Blanco A. Et al. Benefits of Hormonal Contraception 

Administration for Menstrual Cycle Disorders. February 2026. 

In book: Ethical, Efficacy and Safety Issues in Contraception



Anticonceptivo oral de reciente 

introducción en Latinoamerica
▪ Es importante destacar que no se 

observaron casos de enfermedad 

tromboembólica venosa  entre las 1864 

usuarias en el estudio  Fase-III en 

EE.UU./CAN.

• Solo se notificó un caso de 1553 usuarias 

en el estudio de fase-III en UE/Rusia.

• Documentación creciente 

En criterios 

elegibilidad 

2025 

no existe 

discriminación 

entre los 

estrógenos y 

progestinas que 

hacen parte de 

los métodos. 

Las diferencias 

son por métodos 

de contracepción

WHO. Medical eligibility criteria for contraceptive use. 

6th ed. Geneva: WHO; 2025.
Jensen JT, et al. Pooled efficacy results of estetrol –

drospirenone combined oral contraception 

phase 3 trials. Contraception. 2022;116:37-43.





Para mediados del 2026 

¿Una píldora de solo 

progestina puede amenazar 

la existencia 

de los Anticonceptivos 

Combinados?



WHO. Medical eligibility criteria for contraceptive use. 

6th ed. Geneva: WHO; 2025.



EFICACIA

WHO. Medical eligibility criteria for contraceptive use. 

6th ed. Geneva: WHO; 2025.



Algunas aplicaciones validadas como 

anticonceptivos [Natural Cycles], DOT

alcanzan tasas de efectividad 

comparables a métodos hormonales 

cuando se usan correctamente, aunque 

aún existen limitaciones metodológicas 

y la necesidad de más evidencia. 



❖ La innovación está en que la mujer no 

depende exclusivamente de cálculos 

manuales. 

❖ Algoritmos integran fecha menstrual 

acumulativa, ciclos menstruales propios, 

temperatura basal durante el sueño o de 

forma repetida y transmite a una 

aplicación para clasificar los días como 

fértiles o no fértiles.

❖ El CDC ya incluye dentro de los FABM las 

aplicaciones de software anticonceptivo 

autorizadas por la FDA. No son App de 

ciclo menstrual, son aplicación validada 

como anticonceptivo.

❖ Sumatoria de la información del ciclo + 

temperatura + biomarcadores 

hormonales + algoritmos.

❖ La tecnología ha mejorado los FABM, 

pero todavía no los convierte en un 

    en equivalentes a LARC en efectividad. 



El método Marquette
A diferencia del antiguo método del calendario, 

utiliza biomarcadores objetivos 

(medición urinaria de  estrógenos + LH + 

progesterona + temperatura basal + algoritmo)

ACOG lo describe como un 

monitor electrónico de fertilidad

Aplicaciones validadas como 
anticonceptivos

Natural Cycles — la referencia principal.

2018: Autorizada por la FDA como dispositivo 

anticonceptivo y estima aproximadamente 7–8 

embarazos por 100 usuarias durante un año de uso, 

es decir, alrededor de 92–93% de efectividad en uso 

típico. Natural Cycles ha evolucionado hacia la 

integración con wearables (dispositivos electrónicos 

que se llevan puesto en el cuerpo y recogen datos de 

forma continua o repetida mediante sensores)

Bassas RA, Alharbi MS, Al Harbi SS. Fertility Awareness-Based Methods for 

Family Planning: A Systematic Review. Cureus. 2025 Jun 17;17(6):e86233.



FABM: 

1.341 registros en PubMed 

entre 2014–2024



Es un proceso educativo, sanitario por 

medio del cual se orienta a una  

persona o pareja para elegir el método 

anticonceptivo más adecuado

Hale N, et al.. Contraceptive counseling, method satisfaction, 

and planned method continuation among women in the U.S. 

southeast. Contraception. 2024;132:110365. 
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