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El estudio que se presenta acerca del uso del anillo de nylon de Zipper como mé-
todo anticonceptivo, se desarrolla como parte de un proyecto de largo alcance
en la civudad de Cerro de Pasco. Esie comprende estudios bioldgicos acerca
del efecto de la altitud sobre la fisiologia de la reproduccién y estudios de
corte demografico de dicha poblacién. Cerro de Pasco es una ciudad minera,
ubicada a 4,300 m. de altura sobre el nivel del mar y representativa de la
poblacién anding dedicada a la mineria.

Las caracteristicas de sus pobladores en cuanio a la fecundidad tienen pro-
tundas implicaciones en los objetivos del programa, asi como en la interpre-
tacién de sus resultados, por lo que al iniciarse el estudio se realizé uno en-
cuesta por muestreo cuyo andlisis ha sido publicado (1). Los resultados de di-
cha encuesta senalan para Cerro de Pasco una poblacién de 29,300 habitan-
tes que la caracteriza probablemente como la ciudad mas ‘grande del mundo
a ese nivel de aoltitud. 47 por ciento de la poblacidn estd por debajo de los
15 afnos de edad, con una alta tasa de inmigracién, una tendencia a los unio-
nes conyugales tempranas —por las que una cuarta parte de las mujeres en-
tre 15 y 19 anos son casadas o unidas— y una clta tasa de hacinamiento in-
dicacla por el hecho de que mds de la mitad de las viviendas consisten de
una sola habitacién con un promedio de 4.9 personas por vivienda y 2.9 por
habitacién.

Las tasas de fecundiduc son extremadamente elevadas calculdndose que la
tasa de natalidad es de 54 por mil, cifra muy cercana al méxime bioldgico vy
muy por encima de los estimados para el Perl, que se ubican airededor del
45 por mil. Explican esta situacién la baja edad al matrimonio, el que el 90
por ciento de todas las mujeres por encima de los 25 afios, ha tenido por lo

1) Fallecido.
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menos un embaraze y que el 10 por cienio de lds mujeres que han completo-
do su ciclo reproductivo a los 45 aRes de edad, han tenido siete o mas ges-
taciones. Naturalmente, las variobles relacionadas con la fecundidad revelan
actitudes muy tradicionales entre las cuales es de notarse la preferencia por
una familia grande, manifestando un numero de hijos deseados de 4.0, y la
escasa preocupacién previa por el tamafo de la familia, ya que solamente
un 26 por ciento de las mujeres entrevistadas declaran haber pensado sobre
el asunto. '

La alta fecundidad en Cerro de Pasco éstd directamente relacionada con el es-
caso conocimiento y, por tanto, la muy baja frecuencia de uso de métodos
anticonceptivos. Mds del 40 por ciente de las mujeres en unién conyugal no
conocian ningun métodp, ain cuando alrédedor de 80 por ciento deseaban
mayor informacidn, y sélo el 23 por ciento de ellas los habia usade en algu-
na oportunidad. Una consideracién adicional merece el hecho de que cerca del
75 por ciento de aquellas que habian practicado anticoncepcién usoban la
ducha o lavado vaginal post-coitum, revelando un extraordinario desconoci-
miento de los métodos mds modernos y efectivos.

Bajo estas condiciones, se realizé un programa de planificacidn familiar con
gran énfasis en los aspectos informatives, educacionales y de motivacién, tan-
to o nivel de la clinica come a nivel de visitas domiciliarias de seguimiento.
Se presenta un estudio cuantitativo acerca de la penetracién del programa vy
el uso del dispositivo intrauterino de Zipper en. los primeros 29 meses de ac-
tividades.

TABLA )

DISTRIBUCION DE PACIENTES

Grupo N? %

A, Planificacién Familiar 101) 61.9
DIU'S 632 38.7
A. Orales 379 23.2

B. Ginecologio 624 38.)

Totol 1634 100.0

1.— Distribucién de las pacientes atendidas

Durante los 29 meses de atencién ha ingrésado al programa de planificacién
familiar un total de 1,011 pacientes a la tasa de 35 pacientes mensuales.
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Adicionalmente, 624 pacientes fueron atendidas por problemas de tipo gine-
coldgico, haciendo un total de 1,635 casos de atencidn. En la Tabla 1 se
aprecia que del total de casos en planificacién familiar, 62.5 por ciente han
recibido el anillo de nylon de Zipper y el 37.5 por ciento restante reciben
anovulatorios orales. Los primeros hacen un total de 7,860 meses de obser-
vacién y los segundos de 2,905 ciclos.

TABLA 2

DISTRIBUCION POR EDAD Y METODO

Edad DIU's A. Orales Total P. F. lros. 17 M Ultimoes 12M
15.19 3 8.5 6.5

28.4 30.3
20°- 24 24.7 . 22.4 23.8
25 - 29 29.0 30.6 29.6
30:- 34 22.8 19.8 21,5

69.7 71.8
35 -39 12.1 13.0 12.5

40 - 44 6.1 57 6.1

2.— Evolucién en la cobertura del programa

La Tabla 2 muestro lo distribuciéon por edades de las pacientes que partici-
pan en el programa, estando el mayor porceniaje ubicado entre los 25 y 29
anos de edad tunto para DIUS coio para orales, adn cuando éstos Ultimos
son, en general, mds usades por mujeres en las edades menores. Al compa-
rarse las cifras correspondientes a los primeros 17 meses del programa, con
aquella de los dltimos 12 meses, se observa una tendencia al incremenio de
las pacientes entre 15 y 24 afos en comparacién con aquellas entre 25 y 44
anos, habiéndese elevado la participacién de las primeras de 28.4 por ciento
a 30.3 por ciento. Este heche indica la posibilidad de un cambio de actitudes
que lleva o los mujeres cada vez mds jévenes a tomdr una decisién sobre el
tamano de lo familia,

Con el objeto de examinar eln mas lo penetracién del programa en la comu-
nidad, se ha hecho uso de las tasas de paridad especificas por edad siguien-
do la técnica de andlisis de numeradores desarrellada por Ravenholt y Fre-
deriksen (2). En la Tabla 3 se compara por semestres, el nimero de mujeres
participantes con 1 y 2 hijes, con dquellas que tienen 3 o mas. Tanto en el
caso de lo significacidén de los primeras en el tofal de pacientes de cada pe-
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riodo, cemo en el caso de la relacidn entie los dos grupos, se nofa una fen-
dencia al incremento de las pacientes con 1 y 2 hijos pasg de 24.05 a 38.76
por ciento y la relacién entre pacientes con 1 y 2 hijos y pacientes con 3 vy
més, pasa de 0.32 o 0.63.

TABLA 3

N® DE HIJOS VIVOS DE PARTICIPANTES
1y 2 vs. 3 y mas)

ler, 2do. 3er. 430, Sto.
Semestre * Semestie Semestre Semestre Semestre
1y 2 Tetal
| 63/262 56/221 51/186 45/197 50/129
hijos pacientes
%oV oy 2 nijos 24.05 25.34 27,40 22.84 37.76
1y 2 3y mds
637199 56/165 51/125 45/152 50/79
hijos | hijos

Tosa 0.32 0.34 0.41 0.30 0.63

‘'  Corresponde a los primeros 5 meses del progroma.

De estos dos céiculos se deduce que el programia progresivamiente abarca o
la poblacidn femenina de edades mas bajas, indicindo la posibilidad de un
combio de actitudes favorable al establecimiento de una familia de menor
tamafno, ya que la mujer tenderia a controlar su fecundidad cade vez mds
precozmente en su vida reproductiva.

3.— Efectividad Demogréfica del Programa

Para apreciar el cfecto del programa sobre la poblacidén en edad fértil de
Cerro de Pasco, se han realizado céleculos acerca del ndmero de mujeres ex-
puestas al riesgo de embarazo, asi como del ndmero de ciclos en exposicidn,
asumiendo un moderado decremento en las tasas de natalidad de 54 a 50
mil, entre el momento de la encuesta y los 29 meses de actividad del pro-
grama. En estas condiciones y de acuerdo con la Tabla 4 se calcula un total
de 7,000 mujeres entre 15 y 44 aros de edad que suman 217,000 ciclos de
expocicién. De dicho total se descuentan porcentajes cerrespondientes a aque-
llas que per razén de embarazo, lactancia o inferfilidad no estén expuestas
al riesgo de embarazo, y derivados del estudio realizado en Masma, en el
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Departamento de Junin por la Escuela de Salud Publica del Perd [3). Consi-
derando so'amente los casos activos de planificacion familiar del periodo, es
decir, dejancle de lado los casos protegidos de riesgo en periodos anterioses,
el progroma estaria controlando el 8.5 por ciento de todos los ciclos y el
14.6 por ciento de jodus las mujeres en edad fértil de la poblacién.

TABLA 4

EFECTIVIDAD DEMOGRAFICA {29 MLSES)

Mujeres 15-44 anos Ciclos

N® % N? %

Total 7,000 100.0 217,000 100.0
Embarozodaos 1,155 16.5 35,800 16.5
Laztantes : 1,050 15.0 32,500 15.0
Infartiles 700 10.0 21,700 10.0
[xposicion o ricsgo de embarazo 4,095 100.0 127,000 100.0
DIU'S Activo 366 7,860

Oralez Active 231 2,905

Total 597 14.6 10,765 8.5

4.— Andlisis del uso del dispositivo intrauterino de Zipper

Se selecciond el anillo de nylon de Zipper (4], por su occesibilidad y por con-
tarse con experiencia en una poblacién latinoamericana (Chile), que puede
servir de comparacién. El anillo fue construido siguiendo las instrucciones del
avtor, en la clinica misma y fue aplicado ciféndose al procedimiento de ruti-
rna. El andlisis se ha efectuado por medio de la metodologia establecida por
Tietze (5), basada en el procedimiento de la tabla de vide, calculdndose las
tasas de ocontecimiento y cierres determinadas por los segmentos o periodos
de uso del dispositivo. Los segmentos se definen como los periodos de uso
continuo del dispositive, que terminan con algin acontecimiento o evento y
pueden ser seguidos por una reinsercidn, dando luger a un nuevo segmento,
por el cierre del caso.

En la Tabla 5 se comparan los resultados del andlisis realizado a los 17 y o
los 29 meses, con el objeto de senalar algunas tendencias de significacién,
En primer lugar, las tasas de retencidn o continuacién decaen pronunciada-
mente del 80.95 al 57.87 por cienfo en el término de 12 meses. Mientras que
o los 17 meses dicha tasa fue muy cercana al 80.7 por ciento obtenido por
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Zipper a los 18 rneses (6), a los 29 meses se halla bastante por debajo de
su tasa de 77.3 por ciento pava 24 meses. Aln cuando existe una diferencia
de 5 meses entre ambos cdaleulos o proyeccién correspondiente llegaria a 73.9
por ciento.

La caida de las tasas de refencién se explicoria en gran parte por la diferente
condicidn sécio-cultural entre la poblacién de Cerro de Pusco y aguella que,
proveniente de una zona urbana de la ciudad de Sontiago, se atiende en el
Hospital Barros Luco y sirve para las eéstadisticas de referencia. El andlisis de
la Tabla 6 ofrece elementos de juicio para establecer los caracteres diferen-
ciales entre los dos poblaciones.

TABLA 5

TERMIMNACION DE SEGMENTOS (ACUMULATIVO)

TASA POR 100 MUJERES

TIPO DE TERMINACION 17 MESES 29 'MESES
Acontecimientos Cierres Aconfecimientos Cierres
Embarozo 9.12 2.73 4.22 4.22
Primera Expulsién 19.97 9.0} 23.95 12.34
Expulsiones Postertores 4.97 1.06 5.17 1.19
Razones Médicas 5.39 5.09 11.50 11.50
Rozones Personacles 1.16 1.16 12.88 12.88
Total 19.05 4213
Active a final de periodo 80.95 57.87
Pérdidos ol Seguimiento 7.299, 9.18%

El cambio mds significative ocurre en el nimero de extracciones del anille por
razones personales, que se eleva de 1.16 a los 17 meses, o 12.88 por ciento
a los 29 meses. Como este grupo de razones incorpora elementos subjetivos,
éstos refleian ld sersibilidad de las pacientes a los comentarios adversos al
procedimiento. En este caso, durante los Ultimos doce meses circularon comen-
tarios y publicaciones periodisticas acerca de efectos negativos de los DIU'S
especialmente sobre su relacion con cancer ginecolégico e infecciones, que no
pudieron ser contrarrestados por procedimientos de motivacién y reforzamien-
fo. Por tdnto, se produjeron cierres y cambios de método. Este brote de inse-
guridad y desconfianza respecto al métedo se observa también en el ince-
mento de las tasas de extraccién por razones médicas que sufrieron casi una
duplicacidn, de 5.09 a 11.50 por cienfo, en el caso de cierres. Como Ja ma-
yor parte de estas razones fueron guejas vagas, a menudéd sin relacién con
el método, se puede considerar que grdn parte del incremento estd dado por
desconfianza.
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la tasa de primeras expulsiones, en nuestra experiencia, ha continuado in-
crementindose entre los 17 y 29 meses, alcanzando 23.95 por ciento en acon-
tecimientos, moderadamente por encima de la cifra proyectada de aquelia
obtenida por Zipper a los 24 meses, que fue de 18.2 por ciento. En el caso
de cierres por primeras expulsiones la diferencia es mayor, pues Zipper halla
8.2 por ciento y en nuestra experiencia la tasa es de 12.34 por ciento. Como
las diferencias entre ambas poblaciones en este respecto, se mantienen des-
de el inicio del programa, podria suponerse que obedecen a una diferencia
biolégica quizds explicable por la condicién étnica y de altitud y que per-
maneceria para ser definida. A los 29 meses las expulsiones posteriores. se
mantienen ¢ un nivel similar que a los 17 indicando que después de la rein-
sercidn existe un marcado descenso en la ccurrencia de expulsiones. Asimis-
mo, indica que si un gran nimero de primeras expulsiones fueran seguidas
de reinserciones, las tasas de continuacidén serian notablemente favoercidas.
Sin embargo, méas del 50 por ciento de las primeras expulsiones terminan
en cierres o cambios de método.

Las tasas de embarazo, a pesdar de haberse incrementado moderadamente de
3.12 a 4.22 por ciento ain estan por debajo de los cifras de Zipper de 4.8
por ciento a los 24 meses. Finalmente, los pérdidas de pacientes al segui-
miento se incrementaroen de 7.29 a 9.18 por ciento, aln dentro de limites
aceptables dadas las condiciones de la ciudad de Cerro de Pasco, que no son
muy favorables para la ubicacién y concentracidon de las pacientes. Un es-
fuerzo muy considerable de la Asistente Social es responsable del manteni-
miento de las tasas de pérdidas al seguimiento en limites controlables.

RESUMEN Y COMENTARIOS

1.-— Se presento una evaluacién de parte de un programa de planificacién
familiar en un medio social caracterizado por altas tasas de fecundidad,
minimo uso y conocimiento de métodos anticonceptives y gran inferés por
informacién y préctica de planificacién famifiar.

2.~ Las tasas de embarazo accidental y de expulsiones posteriores son simi-
lares a las obtenidas en medios urbanos y a nivel del mar. Por el ¢on-
trario, las tasas -de primeras expulsiones son mas altas que las estable-
cidas para poblaciones metropolitanas suburbanas y de nivel del mar,
por lo que se podria considerar un ‘efedo de orden biclégice, posible-
mente relacionado con las condicicnes de altitud.

3.— Lo aplicacién de dispositivos intrauterinos parece enfrentar una serie de
problemas derivados del status socio-cultural de la poblacidn. Adn cuan-
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do constiiviria, tedricamente el anticonceptive mds Util en el medio de
Cerro -de Pasco, su uso es afectado por el escaso conocimiento de las
pacientes sobre las caracteristicas del métedo, que le hace sensible o las
actitudes de desconfianza generadas por rumores negativos. No cono-
ciéndose con precisidon los resultadés de estudios con otros métodos, en
el mismo. tipo de sociedad, no es pesible comparar nuestras tasas de re-
tencidn. Sin embargo, e! programa paralelo de anovulatorios oralés tie-
ne, en nuestra experiencia, similares fendencias, Podria adelantarse que,
si bien ambos métodos poseen tasas de retencién parecidas, la acepta-
cién iniciat del IUD es mayor, teniendo cn este sentido, cierta ventaja.
Lo limitado de nuestros datos en el uso de inyectables impide una com-
paracidén adecuada.

4, — A0n cuando lo azeptabilidad de un programa de esta naturaleza es muy
alta, pues se da una demanda considerable, es necesaiio mantener a un
alto nivel lus aciividades de informacién, educacién y motivacién, que
deben ser permanentes y mayormenie de tipo individual,

SUMMARY

Part of a comprehensive family p!‘cmning and research program is analyzed
to render evaluation data on effectiveness for the nylon ring device. The setting
is a mining town of nearly 30,000 inhabitants lecated at 14,300 ft. of altitude.
Fertility actitudes are extremely traditional resulting in unusually high fertility
rates although considerable maotivation for instruction and use is disclosed.

Pregnancy arnd later expulsion rates care comparable to results by the creator.
However, first expulsions «are higher probably due to the differences in the
populations compared. Although the IUD seem to be the contraceptive of choi-
ce for the social group in question, warning is given about their sensitivity to
nagative rumars. The importance of a permanent individual motivational pro-
gram is stréssed.
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