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La La varillavarilla de de ImplanonImplanon®®

3 años de Anticoncepción

Core 2 mm

40 mm



El parche anticonceptivo El parche anticonceptivo 
transdtransdéérmicormico EvraEvra®®

DiDiáámetro: 4,5 cmmetro: 4,5 cm



AnilloAnillo Vaginal Vaginal AnticonceptivoAnticonceptivo
CombinadoCombinado NuvaringNuvaring®®

LiberaLibera 15 15 µµg de g de etinilestradioletinilestradiol y 120 y 120 µµg de g de etonogestreletonogestrel
diariamentediariamente porpor mmááss de 21 de 21 ddííasas..

54 mm

4 mm

EvatanoEvatano (EVA)(EVA)



AlcanceAlcance del del problemaproblema

IncrementoIncremento de de loslos embarazosembarazos no no deseadosdeseados
120 120 millonesmillones de de mujeresmujeres no son no son usuariasusuarias de   de   
ningningúúnn mméétodotodo anticonceptivoanticonceptivo (MAC)(MAC)
No se No se dispondrdispondráá de de nuevosnuevos MACsMACs. en el . en el cortocorto
plazoplazo..
PresionesPresiones polpolííticasticas, , religiosasreligiosas y y financierasfinancieras
impidenimpiden el el desarrollodesarrollo de de nuevosnuevos MACsMACs. . 

New Frontiers in Contraceptive Research, a Blueprint for Action.
Ed: Nass SJ and Srauss JF III. The National Academies Press , Washington DC.



El El anticonceptivoanticonceptivo idealideal

AjustarseAjustarse a a loslos factoresfactores sociosocio--culturalesculturales, , 
econeconóómicosmicos, , ééticosticos y y religiososreligiosos

PrevenirPrevenir ITS (HIV)ITS (HIV)

PrevenirPrevenir otrasotras patologpatologííasas

Ser Ser usuaria/ousuaria/o independienteindependiente
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Futuro de la AnticoncepciFuturo de la Anticoncepcióón n 
FemeninaFemenina

CortoCorto PlazoPlazo

Nuevas vías de administración de métodos ya
existentes
Nuevos progestágenos
Microbicidas-espermicidas

Largo Largo PlazoPlazo

Inmunocontraceptivos
Nuevos targets



Futuro de la Futuro de la 
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Hormonal FemeninaHormonal Femenina



El flanco dEl flanco déébil de los AObil de los AO

La adhesiLa adhesióón al tratamiento es el n al tratamiento es el 
principal problemaprincipal problema

La adhesiLa adhesióón al tratamiento de 10   n al tratamiento de 10   
ddíías de Penicilina es del 25%as de Penicilina es del 25%

La usuarias olvidan de 2 a 3 La usuarias olvidan de 2 a 3 
ppííldoras anticonceptivas por ciclo. ldoras anticonceptivas por ciclo. 



Continuidad y AdhesiContinuidad y Adhesióón al tratamiento       n al tratamiento       
son componentes crson componentes crííticos de la ticos de la 

““EcuaciEcuacióón Anticonceptivan Anticonceptiva””

En En EE.UUEE.UU., por cada 1% de disminuci., por cada 1% de disminucióón de la eficacia de n de la eficacia de 
la pla pííldora ocurren aproximadamente 100.000 embarazos ldora ocurren aproximadamente 100.000 embarazos 
no programados.no programados.

Una proporciUna proporcióón significativa de la falla anticonceptiva estn significativa de la falla anticonceptiva estáá
relacionada con el uso o la adhesirelacionada con el uso o la adhesióón.n.

Si dos Si dos MACsMACs. tienen igual eficacia, pero uno tiene mejor . tienen igual eficacia, pero uno tiene mejor 
adhesiadhesióón/continuidad, entonces la efectividad neta sern/continuidad, entonces la efectividad neta seráá
mayor para ese MAC.mayor para ese MAC.

Por lo tanto, la adhesiPor lo tanto, la adhesióón al tratamiento es crucial.n al tratamiento es crucial.





Si Si UdUd. tuviese . tuviese US$US$ 10.000.000 invertir10.000.000 invertiríía ena en……

A
¿Diseñar una píldora de 10 µg de    
etinilestradiol?

B ¿Un método que no dependa del uso diario?

ELIJA SOLO UNA OPCIONELIJA SOLO UNA OPCION



¿¿QuQuéé ocurre cuando la mujer ocurre cuando la mujer 
discontinua el uso de los AO?discontinua el uso de los AO?

El 42 % lo hace sin consultar a su proveedor de saludEl 42 % lo hace sin consultar a su proveedor de salud

El 19 % lo hace sin seleccionar otro MACEl 19 % lo hace sin seleccionar otro MAC

El 69 % elige usar un MAC de menor eficacia.El 69 % elige usar un MAC de menor eficacia.

Rosenberg MJ, et al. Am J  Obstet Gynecol 1998; 179: 577-82



AOC de Rango ExtendidoAOC de Rango Extendido

Anubis® - Seasonale®
(30 (30 µµg EE y 150 g EE y 150 µµg LNG)g LNG)

Uso continuo por 91 dUso continuo por 91 dííasas

SSóólo 4 sangrados por lo 4 sangrados por 
deprivacideprivacióónn al aal aññoo..



Anticonceptivos de Anticonceptivos de ProgestProgestáágenogeno solosolo

Orales, inyectables e implantes Orales, inyectables e implantes subdsubdéérmicosrmicos..

Usados por millones de mujeres en el mundoUsados por millones de mujeres en el mundo

SegurosSeguros

EficacesEficaces

Alta incidencia de sangrado irregular.Alta incidencia de sangrado irregular.



Anticonceptivos de Anticonceptivos de ProgestProgestáágenogeno solosolo

La causa del sangrado irregular es desconocidaLa causa del sangrado irregular es desconocida

DisbalanceDisbalance angiogangiogééniconico

SobreexpresiSobreexpresióónn de las de las metaloproteinasasmetaloproteinasas
de matriz (de matriz (MMPsMMPs).).

Mirkin S. et al., Fertil Steril 2003
Mirkin S. et al., Fertil Steril 2004



La La acciaccióónn de de laslas metaloproteinasasmetaloproteinasas
de de matrizmatriz durantedurante el el ciclociclo menstrualmenstrual

Dong JC, 2002



DoxiciclinaDoxiciclina: inhibidor de las : inhibidor de las MMPsMMPs

La La DoxiciclinaDoxiciclina inhibe MMPs a dosis inhibe MMPs a dosis subantibisubantibióóticasticas
(40 (40 mgmg/d/díía).a).
Tiene potencial inhibidor de sangrado irregular en Tiene potencial inhibidor de sangrado irregular en 
usuarias de anticonceptivos de usuarias de anticonceptivos de progestprogestáágenogeno solosolo
Los resultados in Los resultados in vitrovitro son alentadoresson alentadores
Los estudios clLos estudios clíínicos finalizarnicos finalizaráán en 2007.n en 2007.

Mirkin S. et al., JSGI (in press)



ImplantesImplantes BiodegradablesBiodegradables
CapronorCapronor®®

CapronorCapronor IIII consisteconsiste de 2 de 2 ccáápsulaspsulas de Poly Ede Poly E--caprolactonacaprolactona; ; cadacada
unauna contienecontiene 18 mg de 18 mg de levonorgestrellevonorgestrel (LNG).                                           (LNG).                                           
(The Center for Population Research of the National Institute fo(The Center for Population Research of the National Institute for Child Health and Human r Child Health and Human 
Development).Development).

CapronorCapronor IIIIII eses unauna simple simple ccáápsulapsula del del copolcopolíímeromero ((caprolactonacaprolactona y y 
trimetilenecarbonatotrimetilenecarbonato) ) queque contienecontiene 32 mg de LNG. 32 mg de LNG. RespectoRespecto de de 
CapronorCapronor II, II, liberalibera el LNG en forma el LNG en forma mmááss efectivaefectiva y y susu
biodegradacibiodegradacióónn eses mmááss rráápidapida. . 

SiSi bienbien ambos ambos sistemassistemas fueronfueron disediseññadosados parapara no ser no ser removidosremovidos ......

El El implanteimplante permanecepermanece intactointacto durantedurante el primer el primer aaññoo de de usouso pudiendopudiendo
ser ser removidoremovido sisi fuerafuera necesarionecesario. . 
DespuDespuééss del del segundosegundo aaññoo se se biodegradabiodegrada a a didióóxidoxido de de carbonocarbono y y aguaagua, , 
y y eses absorbidoabsorbido porpor el el cuerpocuerpo..

Mirkin S. En: Tratado de Anticoncepción. Barbato WR, Charalambopoulos JT.  
Ed. Corpus, Rosario, Argentina, 2005. Cap. 27. Pág. 429-38.



ProgestProgestáágenosgenos

CCáápsulas biodegradables con 90 % de psulas biodegradables con 90 % de NoretisteronaNoretisterona
(NET) y 10 % de Colesterol.(NET) y 10 % de Colesterol. Liberan NET de 12 a 18 Liberan NET de 12 a 18 
meses y son biodegradables en 2 ameses y son biodegradables en 2 añños. os. FHI.FHI.

NestoronaNestorona:: Derivado de la 19 Derivado de la 19 nornor--progesterona sin progesterona sin 
biodisponibilidadbiodisponibilidad por vpor víía oral. No posee accia oral. No posee accióón n 
androgandrogéénicanica y no altera el metabolismo y no altera el metabolismo liplipíídicodico y de los y de los 
hidratos de carbono. hidratos de carbono. Desarrollado por el Desarrollado por el PopulationPopulation CouncilCouncil
NY,USANY,USA. . 

Mirkin S. En: Tratado de Anticoncepción. Barbato WR, Charalambopoulos JT.                            
Ed. Corpus, Rosario, Argentina, 2005. Cap. 27. Pág. 429-38.



ModuladoresModuladores SelectivosSelectivos de de loslos
ReceptoresReceptores de de ProgesteronaProgesterona ((SPERMsSPERMs))

AcciAccióónn progestacionalprogestacional o    o    
antiprogestacionalantiprogestacional tejidotejido especespecííficafica

DiferenteDiferente afinidadafinidad porpor loslos RPRP A y BA y B

AcciAccióónn antiestrogantiestrogéénicanica

AccionesAcciones no no gengenóómicasmicas..



SPERMsSPERMs

Eficaz como Eficaz como anovulatorioanovulatorio ( 2( 2--5 5 mgmg diarios)diarios)
Alto Alto ííndice de ndice de PearlPearl
Libre de actividad Libre de actividad estrogestrogéénicanica
Efecto Efecto antiproliferativoantiproliferativo a nivel a nivel endometrialendometrial

Baja incidencia de sangrados irregularesBaja incidencia de sangrados irregulares (Mirkin S, et al., (Mirkin S, et al., 
ContraceptionContraception 2004)2004)

Potencialmente eficaz para el tratamiento de la Potencialmente eficaz para el tratamiento de la 
hipermenorreahipermenorrea, fibromas y endometriosis., fibromas y endometriosis.

MifepristonaMifepristona (uso diario)(uso diario)



SPERMsSPERMs

Eficaz como anticonceptivo de emergencia (10 Eficaz como anticonceptivo de emergencia (10 mgmg))

MifepristonaMifepristona + TMX+ TMX

MifepristonaMifepristona
(Anticoncepci(Anticoncepcióón de Emergencia)n de Emergencia)



Nuevos estrNuevos estróógenos de uso oralgenos de uso oral

Grupo Grupo etiniloetinilo:: potencial potencial 
responsable de efectos responsable de efectos 
colateralescolaterales
CDBCDB--1357 nitrato 1357 nitrato ééster de 17ster de 17ββ--
estradiolestradiol (estr(estróógeno no geno no etilinadoetilinado).).
La adiciLa adicióón de un grupo n de un grupo sulfamatosulfamato
al Carbono 3 (al Carbono 3 (SulfamatoSulfamato de Ede E22; ; 
J995). Es 100 veces mJ995). Es 100 veces máás potente s potente 
que el EE a nivel que el EE a nivel endometrialendometrial con con 
mmíínimo efecto a nivel hepnimo efecto a nivel hepáático. tico. 
((Elger W, et. al. Reprod Fertil Dev. 2001;13:297-305)

EtinilestradiolEtinilestradiol



ModuladoresModuladores SelectivosSelectivos de de loslos
ReceptoresReceptores de de EstrEstróógenosgenos ((SERMsSERMs--ER)ER)



3131

SERMsSERMs
OrmeloxifeneOrmeloxifene

O
CH3
CH3

OCH2CH2NHCl

H3 CO

Desarrollado y comercializado en India como Desarrollado y comercializado en India como 
anticonceptivo oral de uso semanal.anticonceptivo oral de uso semanal.

Posee potente acciPosee potente accióón n antiestrogantiestrogéénicanica a nivel                    a nivel                    
del SNC y leve accidel SNC y leve accióón n estrogestrogéénicanica y y 
antiprogestacionalantiprogestacional a nivel del tracto genital.a nivel del tracto genital.

Efecto anticonceptivo debido a la alteraciEfecto anticonceptivo debido a la alteracióón de la n de la 
sincronizacisincronizacióón durante la implantacin durante la implantacióón:n:

–– Leve aumento en el transporte de cigotosLeve aumento en el transporte de cigotos
–– FormaciFormacióón acelerada de n acelerada de blastocistosblastocistos
–– SupresiSupresióón de la maduracin de la maduracióón n endomendometrialetrial..

Efecto neto: impide la implantaciEfecto neto: impide la implantacióón en dosis de         n en dosis de         
3030--60 60 mgmg semanales. semanales. IndiceIndice de de PearlPearl: 1,8 a 2,8: 1,8 a 2,8

Efecto adverso: amenorrea post pEfecto adverso: amenorrea post pííldora: 6 a 8%ldora: 6 a 8%

Potencial protecciPotencial proteccióón contra el cn contra el cááncer de mama.ncer de mama.

Mirkin S. En: Tratado de Anticoncepción. Barbato WR, Charalambopoulos JT.  
Ed. Corpus, Rosario, Argentina, 2005. Cap. 27. Pág. 429-38.



DeterminaciDeterminacióón de nuevos n de nuevos 
TargetsTargets en anticoncepcien anticoncepcióónn

MicroarrayMicroarray ADNADN
ProteomicsProteomics

BioinformBioinformááticatica



En el En el aaññoo 2003 2003 loslos cientcientííficosficos
dedicadosdedicados al al ““ProyectoProyecto del del GenomaGenoma
HumanoHumano”” obtuvieronobtuvieron la la secuenciasecuencia de    de    
3 3 billonesbillones de pares de bases del ADN de pares de bases del ADN 
queque componencomponen el el genomagenoma humanohumano..



Los Los humanoshumanos tienentienen alrededoralrededor de 30.000 genes; la     de 30.000 genes; la     
funcifuncióónn de de mmááss de la de la mitadmitad de de ééstosstos eses desconocidadesconocida..

SSóólolo alrededoralrededor del 2% de del 2% de loslos genes genes contenidoscontenidos en el             en el             
genomagenoma humanohumano tienentienen laslas instruccionesinstrucciones parapara fabricarfabricar
proteproteíínasnas..

Un Un gengen puedepuede producirproducir mmááss de de unauna proteproteíínana..

ProyectoProyecto GenomaGenoma HumanoHumano



MicroarrayMicroarray ADNADN

mRNASample

Labelled
DNAmRNAControl Labelled

DNA

Print
Hybridize

DNA in plates

Scan

Extract Numbers

Spot Identity

Analysis

Database

Bioinformática

Mirkin S. En: Tratado de Anticoncepción. Barbato WR, Charalambopoulos JT.  
Ed. Corpus, Rosario, Argentina, 2005. Cap. 27. Pág. 429-38.

Permite conocer la expresiPermite conocer la expresióón en forma integral de decenas de miles de n en forma integral de decenas de miles de 
genes en diferentes tejidos en pocas horas (genes en diferentes tejidos en pocas horas (www.genewww.gene--chips.comchips.com))



ProteomicsProteomics

El El proteomaproteoma eses el el complementocomplemento proteicoproteico del del genomagenoma..

Proteomics Proteomics analizaanaliza cualitativacualitativa y y cuantitativamentecuantitativamente la la 
total total expresiexpresióónn proteicaproteica ((proteomaproteoma) de un ) de un tejidotejido en en 
particular.particular.

Con la Con la ayudaayuda de Microchips ADN, Proteomics y la de Microchips ADN, Proteomics y la 
BioinformBioinformááticatica eses posibleposible determinardeterminar nuevosnuevos genes y genes y 
proteproteíínasnas relevantesrelevantes en la en la regulaciregulacióónn de de laslas funcionesfunciones
reproductivasreproductivas de la de la mujermujer y del hombre.y del hombre.



Beckman/Coulter Biomek 2000®
robotic workstation

ProteinChips®

Surface Enhanced Laser Surface Enhanced Laser 
DesorptionDesorption/Ionization (SELDI)/Ionization (SELDI)

Protein lysates

Mirkin S, et al,  Fertil Steril 2004



TimeTime--OfOf--Flight (TOF) Mass SpectrometryFlight (TOF) Mass Spectrometry
Surface Enhanced Laser Desorption/Ionization (SELDI)Surface Enhanced Laser Desorption/Ionization (SELDI)

Flight 
Tube

Detector

Laser

HV

Mass/Charge

+

+

+

+ +
+

Data Analysis Workstation



VentanaVentana de de ImplantaciImplantacióónn

1 14 28
DIA 20DIA 20--2424

UNION

INVASION

NEOVASCULARIZACION
INMUNOMODULACION

APOSICION

GenesGenes
ProteProteíínasnas

Mirkin S, et al JCEM 2004



Potenciales nuevos Potenciales nuevos ““TargetsTargets””

VEGF (vascular VEGF (vascular endoteliumendotelium growthgrowth factor).     factor).     
Potente acciPotente accióón n angiogangiogéénicanica:: Su inhibiciSu inhibicióón, bloqueando sus receptores en el n, bloqueando sus receptores en el 
endometrio, inhibirendometrio, inhibiríía el crecimiento de este impidiendo la implantacia el crecimiento de este impidiendo la implantacióón del n del 
blastocistoblastocisto..

LIF (LIF (leukemialeukemia inhibitioninhibition factor). factor). Se estSe estáán desarrollando en n desarrollando en 
Australia antagonistas de los receptores de LIF para ser usados Australia antagonistas de los receptores de LIF para ser usados en primates y en primates y 
tambitambiéén se estn se estáán evaluando anticuerpos n evaluando anticuerpos antianti LIF.LIF.

ILIL--10 y 11 (10 y 11 (InterleukinaInterleukina 10 y 11)10 y 11)
OsteopontinaOsteopontina
IntegrinasIntegrinas

Mirkin S. En: Tratado de Anticoncepción. Barbato WR, Charalambopoulos JT.  
Ed. Corpus, Rosario, Argentina, 2005. Cap. 27. Pág. 429-38.



EspermicidasEspermicidas / / MicrobicidasMicrobicidas



¿¿Por quPor quéé los microbicidas son los microbicidas son 
necesarios para la salud pnecesarios para la salud púública ?blica ?

Un niño muere cada minuto por una enfermedad 
relacionada con el Sida, mientras que en ese mismo 
intervalo de tiempo otro menor de 15  años y al menos 
otros cuatro jóvenes de hasta 29 contraen el virus.            
(Unicef 2005)

Cada día se producen en el mundo aproximadamente  
15. 000 nuevas infecciones por HIV. (New Frontiers in 
Contraceptive Research, a Blueprint for Action.  Ed. Nass SJ and Srauss JF III. The 
National Academies Press , Washington DC.)



Un Un ““microbicida tmicrobicida tóópicopico”” es es ……

… una sustancia que puede reducir 
significativamente la transmisión sexual           
del HIV y de otros virus, bacterias o 
protozoos patógenos cuando es aplicado        
en forma tópica sobre la mucosa genital            
y tiene acción inmediata y prolongada.  



Microbicida Microbicida -- CaracterCaracteríísticas  sticas  

Seguro para el uso continuado Seguro para el uso continuado 

Eficaz contra elEficaz contra el HIV yHIV y mmúúltiples ETSltiples ETS

De acciDe accióón inmediata y prolongada n inmediata y prolongada 

De acciDe accióón anticonceptiva o no n anticonceptiva o no 

De elaboraciDe elaboracióón y costo accesible n y costo accesible 

Que los Que los RxRx no afecten su uso ni la eficaciano afecten su uso ni la eficacia

De caracterDe caracteríísticas organolsticas organoléépticas apropiadas.pticas apropiadas.



PProductosroductos en Fase 2/3 & 3en Fase 2/3 & 3

UshercellUshercell / 6% celulosa sulfato/ 6% celulosa sulfato (CONRAD)(CONRAD)
Estimula la pEstimula la péérdida rdida acrosacrosóómicamica. . AntiAnti HIV, HV, HIV, HV, NeisseriaNeisseria GonorreaeGonorreae,    ,    
ChlamydiaChlamydia.

BufferGel (Carbopol 974P) (ReProtect LLC)
Buffer que  aumenta la acidez vaginal en presencia de líquido 
seminal, actuando como espermicida. Podría tener actividad anti HIV 
ya que este podría  inactivarse con un pH debajo de 4.

CarraguardCarraguard ((PopulationPopulation CouncilCouncil))

SavvySavvy (NICHD)

Diferentes laboratorios están evaluando en Fase II y III más de 60 productos

Mirkin S. En: Tratado de Anticoncepción. Barbato WR, Charalambopoulos JT.  
Ed. Corpus, Rosario, Argentina, 2005. Cap. 27. Pág. 429-38.



Futuro de la AnticoncepciFuturo de la Anticoncepcióón n 
Hormonal MasculinaHormonal Masculina



EscasosEscasos conocimientosconocimientos sobresobre la la sexualidadsexualidad masculinamasculina..

AsociaciAsociacióónn cultural de cultural de virilidadvirilidad con con capacidadcapacidad reproductivareproductiva..

PocaPoca disponibilidaddisponibilidad de de voluntariosvoluntarios parapara la la experimentaciexperimentacióónn..

DiferenciasDiferencias fisiolfisiolóógicasgicas entreentre ambos ambos sexossexos: : parecierapareciera
mmááss ffáácilcil interferirinterferir a un a un óóvulovulo queque a a millonesmillones de de 
espermatozoidesespermatozoides. . 

La La espermatogespermatogéénesisnesis eses un un procesoproceso continuo.continuo.

AnticoncepciAnticoncepcióón hormonal masculina (A)n hormonal masculina (A)
““DiversasDiversas razonesrazones explicanexplican el el insuficienteinsuficiente augeauge””



AnticoncepciAnticoncepcióón hormonal masculina (B)n hormonal masculina (B)
““DiversasDiversas razonesrazones explicanexplican el el insuficienteinsuficiente augeauge””

La La responsibilidadresponsibilidad de la de la anticoncepcianticoncepcióónn ha ha sidosido
relegadarelegada fundamentalmentefundamentalmente a a laslas usuariasusuarias..

Los Los usuariosusuarios estarestarííanan dispuestosdispuestos a a emplearemplear un un 
MAC reversible.MAC reversible.

AlgunosAlgunos mméétodostodos hormonaleshormonales estestáánn cercacerca de de 
ser ser introducidosintroducidos al al mercadomercado..

DeclaradoDeclarado comocomo de de altaalta prioridadprioridad porpor la OMS.la OMS.
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AnticoncepciAnticoncepcióón hormonal masculina: n hormonal masculina: 
““Problemas con el uso exclusivo de  Problemas con el uso exclusivo de  

TestosteronaTestosterona””

SSóólo del 50% al 70% de los hombres logran la lo del 50% al 70% de los hombres logran la 
azoospermiaazoospermia..
El tiempo necesario para lograr la El tiempo necesario para lograr la azoospermiaazoospermia
es demasiado largo (> 12es demasiado largo (> 12––15 semanas).15 semanas).
Las dosis altas de testosterona pueden alterar Las dosis altas de testosterona pueden alterar 
negativamente el perfil negativamente el perfil liplipíídicodico..
Potencial efecto Potencial efecto proliferativoproliferativo a nivel prosta nivel prostáático.tico.





5151

El objetivo de combinar regEl objetivo de combinar regíímenes menes 
hormonales es:hormonales es:

Reducir la dosis de testosterona Reducir la dosis de testosterona 
necesaria para la accinecesaria para la accióón anticonceptiva.n anticonceptiva.

Aumentar el porcentaje de hombres que  Aumentar el porcentaje de hombres que  
logran la logran la azoospermiaazoospermia..

Acortar el intervalo de tiempo que debe Acortar el intervalo de tiempo que debe 
transcurrir para lograr la transcurrir para lograr la azoospermiaazoospermia..



AnticoncepciAnticoncepcióón hormonal masculinan hormonal masculina

AntagonistasAntagonistas del del GnRHGnRH ((AcylineAcyline) + ) + andrandróógenogeno (ET). (ET). 
PotentePotente inhibidoresinhibidores de la de la secrecisecrecióónn de de gonadotrofinasgonadotrofinas..

SARMsSARMs ((moduladoresmoduladores selectivosselectivos de de receptoresreceptores
androgandrogéénicosnicos)) 77άά--methylmethyl--19 19 nortestosteronanortestosterona (MENT).(MENT).
Es 10 Es 10 vecesveces mmááss potentepotente queque la To la To suprimiendosuprimiendo laslas gonadotrofinasgonadotrofinas e e 
induce induce unauna mmíínimanima estimulaciestimulacióónn prostprostááticatica. . 

ImplantesImplantes de To de To combinadoscombinados con LNG, DSG, AMP, y con LNG, DSG, AMP, y 
ENEN--NET.  NET.  ImplantesImplantes subdsubdéérmicosrmicos de To (200mg c/4de To (200mg c/4--6 6 
mesesmeses) ) mmááss DAMP 300 mg IM c/ 3 DAMP 300 mg IM c/ 3 mesesmeses..

Mirkin S. En: Tratado de Anticoncepción. Barbato WR, Charalambopoulos JT.  
Ed. Corpus, Rosario, Argentina, 2005. Cap. 27. Pág. 429-38.

En estudioEn estudio



AnticoncepciAnticoncepcióón masculina n masculina 
no hormonalno hormonal

InhibidoresInhibidores de la de la espermatogespermatogéénesisnesis: Gossypol : Gossypol 
((oligospermiaoligospermia en el 80% de en el 80% de loslos usuariosusuarios). En ). En muchosmuchos
casoscasos resultaresulta irreversible. irreversible. EfectosEfectos adversosadversos: : 
hipokalemiahipokalemia..

EfectoEfecto de de oligoastenzoospermiaoligoastenzoospermia: : TripterygiumTripterygium WilfordiiWilfordii
(TW).  (TW).  

InhibidoresInhibidores de la de la maduracimaduracióónn espermespermááticatica AFAF--2364 2364 
(Population  Council)(Population  Council)

PrevenciPrevencióónn del del transportetransporte espermespermááticotico VasclipVasclip, RSIUG, , RSIUG, 
antagonistasantagonistas del receptor P2X1.del receptor P2X1.



InmunocontracepciInmunocontracepcióónn



IntroducciIntroduccióónn

La idea de la La idea de la InmunocontracepciInmunocontracepcióónn no no eses
nuevanueva..

El El mecanismomecanismo de de acciaccióónn persiguepersigue estimularestimular la la 
reaccireaccióónn imunolimunolóógicagica contra contra laslas molmolééculasculas
especespecííficasficas queque participanparticipan en el en el procesoproceso de  de  
fertilizacifertilizacióónn / / implantaciimplantacióónn..



InmunocontracepciInmunocontracepcióónn

La investigaciLa investigacióón en n en InmunocontracepciInmunocontracepcióónn se ha se ha 
enfocado en tres direcciones:enfocado en tres direcciones:

En la En la hCGhCG
La FSH, LH o sus receptores. La FSH, LH o sus receptores. 
Los antLos antíígenos de la zona genos de la zona pelpelúúcidacida del del oocitooocito..
Los antLos antíígenos espermgenos espermááticos.ticos.



GnRH

Pituitaria

LH/FSH

Ovario

Estradiol
Progesterona
Testosterona

Inhibina

Hipotálamo

SNC
Periférico



Los Los grandesgrandes interrogantesinterrogantes de lade la
InmunocontracepciInmunocontracepcióónn

DuraciDuracióónn de de loslos ttíítulostulos de de loslos anticuerposanticuerpos
generadosgenerados

ReversibilidadReversibilidad del del mméétodotodo

TeratogenicidadTeratogenicidad del del mméétodotodo

La La producciproduccióónn de de autoanticuerposautoanticuerpos..



PotencialesPotenciales antantíígenosgenos del del oocitooocito

El El oocitooocito eses protegidoprotegido porpor la la zonazona pelpelúúcidacida (ZP).(ZP).

La ZP La ZP estestáá formadaformada porpor variasvarias glicoproteglicoproteíínasnas
ZPZP--1, ZP1, ZP--2, ZP2, ZP--3.3.

Los Los anticuerposanticuerpos contra la ZP contra la ZP induceninducen infertilidadinfertilidad
en primates.en primates.

ExisteExiste potencialpotencial riesgoriesgo de de lesilesióónn ovovááricarica..





Estructura molecular de la zona Estructura molecular de la zona pelpelúúcidacida



¿¿SerSeráá el futuro?el futuro?



Anticoncepción Intrauterina

FibroFibro PlantPlant®® GyneGyne PlantPlant®®



ConclusionesConclusiones
MMúúltiplesltiples posiblesposibles opcionesopciones de de MACsMACs. . podrpodrííanan estarestar
disponiblesdisponibles en un en un futurofuturo prpróóximoximo..

Sin embargo, el Sin embargo, el futurofuturo de la de la anticoncepcianticoncepcióónn estarestaráá
condicionadocondicionado porpor entesentes no no cientificoscientificos..

PresionesPresiones financierasfinancieras, , polpolííticasticas y y religiosasreligiosas decidirdecidiráánn
cualcual eses el el futurofuturo de la de la anticoncepcianticoncepcióónn..

En En anticonceptivoanticonceptivo ideal ideal estestáá lejoslejos de ser de ser halladohallado..



Muchas graciasMuchas gracias


