
GERNU-INKONTINENTZIARAKO 
XURGATZAILEAK

Egunekoa eta Supergauekoa

Neurri bakarra.
Eusteko sare 
elastikoarekin.

Egoera 
kognitibo eta 
mugikortasun-
egoera ona 
dituzten 
pertsonak.

ErrektangularraKonpresak

Inkontinentzia 
arina, egoera 
kognitibo eta 
mugikortasun-
egoera ona 
dituzten 
pertsonak.

Azpiko arropa
 bezala jartzen 
den galtzazapia.

Mugikortasun-ego
era ona duten 
pertsonak. 
Xurgatzailea 
kentzeko joera 
duten pertsonak, 
adibidez, 
dementzian.

Pants

Itsasgarriekin 
lotzeko.

Mendekotasuna 
duten pertsonak. 
Ohean edo 
gurpil-aulkian 
dauden pertsonak. 
Gaueko erabilera 
pertsona 
autonomoetan.

Elastikoak

Sare elastikoarekin 
edo eusteko 
gerrikoarekin.

Egoera kognitibo 
eta mugikortasun 
ona edo 
murriztuta duten 
pertsonak.

Anatomikoak

Egunekoa, Gauekoa eta 
Supergauekoa Egunekoa, Gauekoa eta 

Supergauekoa 
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Existe una gran variedad de métodos anticonceptivos a tu disposición que puedes utilizar durante 
la lactancia. Infórmate sobre el que más se adapte a tus necesidades.

MÉTODOS NO HORMONALES. Son:

• Métodos barrera: el preservativo y el diafragma. Son inocuos y fáciles de utilizar. El 
preservativo además ofrece protección frente a las infecciones de transmisión sexual.

• Dispositivo intrauterino (DIU) de cobre. Válido para 5 años.

MÉTODOS HORMONALES CON SOLO GESTÁGENOS. En caso de utilizar un método hormonal 
estos son los más adecuados. Generalmente, se recomienda retrasar su uso 6 semanas tras el  
parto o al menos hasta que la lactancia esté bien establecida:

• Píldoras con desogestrel: toma el comprimido siempre 
a la misma hora y sin descanso.

• Implante subcutáneo. Válido para 3 años.

• DIU hormonal. Válido para 3 o 5 años.

• Inyección intramuscular cada 3 meses.

ANTICONCEPCIÓN DE URGENCIA “píldora 
del día después”:

• Con levonorgestrel: toma el comprimido 
inmediatamente después de una toma, evita 
la lactancia al menos durante las siguientes 8 
horas.

• Con ulipristal: interrumpe la lactancia durante 
una semana y extrae y desecha la leche si quieres 
continuarla.

MÉTODOS HORMONALES COMBINADOS  
(ESTRÓGENO Y PROGESTÁGENO). En la mayoría de los 
casos no son los más adecuados.  Se comercializan en forma 
de píldoras, anillos vaginales y parches.  

AGRADECIMIENTOS: agradecemos a Jerusalén Rodriguez Larrea (matrona, OSI Donostialdea) y a Anne Urretavizcaya Alonso 
(residente matrona, OSI Donostialdea) la revisión del texto así como sus acertados comentarios y sugerencias. 
Texto basado en: “Protocolo clínico de la ABM n.º 13: Anticoncepción durante la lactancia, revisado en 2015” de la Academia de 
Medicina de Lactancia Materna.  

Elaborado por: Iñigo Aizpurua, Alfonso Casi, Isabel Elizondo, Laura Gancedo, Alberto Gartzia, Itxasne Lekue, M.ª  José López,  
Oihana Mora, Carmela Mozo, Corpus Peral, Karmele Pérez, Isabel Porras, Raquel Roca, Mª Teresa Santamarta, Juan Uriarte.

La información aquí contenida tiene únicamente �nalidad informativa y en ningún caso sustituye las recomendaciones de tu profesional sanitario. 
Queda totalmente prohibido el uso de este documento con �nes promocionales.
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• Píldoras con desogestrel: toma el comprimido siempre 
a la misma hora y sin descanso.
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horas.

• Con ulipristal: interrumpe la lactancia durante 
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Hainbat xurgatzaile mota daude. Garrantzitsua da zure beharretara ondoen egokitzen dena 
aukeratzea:

Neurri orokorrak edo medikamentuak ez dira beti nahikoak gernu-galerak kontrolatzeko 
(ikus i-botika:       Lehen tantak galduta, kontsultatu!!), eta baliteke xurgatzaileak erabili 
behar izatea.

Askok badute hezetasun-adierazle bat, xurgatzailea noiz aldatu behar den jakinarazten duena.
Batzuk �nantzatuta daude eta errezetan preskribatu daitezke, baina, gehienez, eguneko lau, beti 
(hiru "eguneko/gaueko" eta "supergaueko" bat).

Xurgapen-gaitasuna, 
inkontinentziaren larritasunaren arabera:

Eusteko modua eta mota, 
inkontinentzia-mailaren, mugikortasunaren 
eta pertsonaren egoera kognitiboaren arabera. Egunekoa: 600 eta 900 ml artean

Gauekoa: 900 eta 1.200 ml artean
Supergauekoa: 1.200 ml baino gehiago

Egunekoa, Gauekoa eta 
Supergauekoa 
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• Dispositivo intrauterino (DIU) de cobre. Válido para 5 años.
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• DIU hormonal. Válido para 3 o 5 años.

• Inyección intramuscular cada 3 meses.
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inmediatamente después de una toma, evita 
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horas.
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Las medidas generales o los medicamentos no siempre son su�cientes para controlar las 
pérdidas de orina (ver i-botika:      A las primeras gotas, consulta!!) y puede ser necesario 
utilizar absorbentes.

Existen diferentes tipos de absorbentes. Es importante seleccionar el que mejor se adapte a 
tus necesidades:

Muchos incorporan un indicador de humedad, que informa cuándo hay que cambiar el absorbente.
Algunos están �nanciados y pueden ser prescritos en receta, pero siempre con un número 
máximo de cuatro al día (tres de “día/noche” y uno de “supernoche”). 

ABSORBENTES DE 
INCONTINENCIA URINARIA
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Capacidad de absorción según la 
gravedad de la incontinencia:

Forma y tipo de sujeción según el grado 
de incontinencia, la movilidad y el estado 
cognitivo de la persona. Día: de 600 a 900 ml

Noche: de 900 a 1.200 ml 
Supernoche: más de 1.200 ml 

Día y Supernoche

Talla única.
Con malla elástica 
de sujeción.

Personas con 
buen estado 
cognitivo y de 
movilidad.

RectangularCompresas

Personas con 
incontinencia 
leve, buen 
estado cognitivo 
y de movilidad.

Braga-pañal que 
se coloca como 
la ropa interior.

Personas con 
buena movilidad. 
Personas con 
tendencia a 
arrancarse el 
absorbente, ej. 
demencia.

Pants

Día, Noche y Supernoche 

Día, Noche y Supernoche Día, Noche y Supernoche 

Sujeción con tiras 
autoadhesivas.

Personas 
dependientes, 
encamadas o en 
silla de ruedas.
Uso nocturno en 
personas 
autónomas.

Elásticos

Con malla elástica 
o con cinturón de 
sujeción.

Personas con 
buen estado 
cognitivo y con  
buena movilidad 
o reducida.

Anatómicos
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