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¿Cómo se administra este medicamento? 
R  Este medicamento se administra a través de una inyección en 
el músculo de la nalga, una vez a la semana, en la consulta del 
médico o matrón o por un enfermero de atención de salud en el 
hogar. Pueden comenzar a administrarle el medicamento entre las 
semanas 16 y 24 del embarazo y seguir con el medicamento hasta 
la semana 37 del embarazo.

¿Con qué frecuencia se administran las 
inyecciones?
R  Se deben administrar las inyecciones con un mínimo de 5 días de 
diferencia y un máximo de 9 días. 

¿Hay efectos secundarios?
R  La progesterona no tiene efectos dañinos en el bebé. Para  
la madre, los efectos secundarios son poco comunes, pero  
podrían ser:

•	 Enrojecimiento, dolor, hinchazón, picazón o moretones en el 
lugar de la inyección. 

•	 Dolores de cabeza.

•	 Náuseas o vómitos.

•	 Diarrea.

Si estos efectos secundarios empeoran, comuníquese con el  
médico, matrón o enfermero de inmediato.

¿Que debería hacer si se me olvida una 
dosis?
R  Es importante que no olvide ninguna dosis de este 
medicamento.

•	 Si lo hace, se puede administrar la dosis olvidada de forma  
segura dentro de 2 o 3 días desde el día que debía administrarse 
la dosis.

•	 Si transcurrieron más de 3 días, comuníquese con el médico, 
matrón o enfermero de inmediato.

•	 No administre dos dosis a la vez.

¿Cómo debo almacenar el medicamento?
R  Si se coloca las inyecciones en el hogar, almacene este 
medicamento a temperatura ambiente. Manténgalo lejos del calor, 
la humedad y la luz directa. Almacene todos los medicamentos 
fuera del alcance de los niños.

¿Cuándo necesita hablar con el 
médico, matrón o enfermero?
R  Hable con el médico, matrón o enfermero si los efectos 
secundarios indicados anteriormente empeoran mientras 
toma el medicamento y antes de empezar a tomar algún 
otro medicamento, como medicamentos de venta sin receta 
médica, vitaminas o productos de origen vegetal.

¿Cuáles son las señales de advertencia 
de un parto prematuro? 

R  Las señales de parto prematuro no son las mismas para 
todas las mujeres. Un parto prematuro puede comenzar 
de forma imprevista y sin advertencia, y se desconoce la 
causa. Llame al médico, matrón o enfermero de inmediato si 
presenta alguna de las siguientes señales:

•	 Contracciones, con o sin dolor, 4 a 6 veces  
por hora. 

•	 Dolor sordo en la parte baja de la espalda.

•	 Presión entre las piernas o en la parte baja del abdomen.

•	 Diarrea.

•	 Manchado o sangrado vaginal.

•	 Flujo o sangrado vaginal. 

•	 Secreción vaginal acuosa, clara, rosada o roja.

•	 Calambres en la parte baja del abdomen o espalda, como si 
fuera a comenzar su período menstrual.

•	 Dolor intenso, contracciones o tensión en el abdomen.

•	 Sensación de que el bebé "se enrolla".

•	 Sensación de que algo no está bien.

Progesterona 
inyectable

La progesterona es una hormona que produce el organismo de las mujeres, que aumenta durante el 
embarazo. Los tratamientos con progesterona permiten reducir la probabilidad de parto prematuro en 
mujeres que no producen la cantidad suficiente de la hormona. Si ha tenido un parto prematuro después de 
16 semanas o antes de 37 semanas de embarazo, puede que le administren este medicamento.

Información cortesía de Ohio State University Wexner Medical Center.

Partos con Mejores Resultados de Ohio (OBBO, Ohio Better Birth Outcomes) es socio de 
CelebrateOne, una iniciativa para toda la comunidad para reducir la mortalidad infantil  
y permitir que más bebés celebren sus primeros cumpleaños. Para obtener más información y 
recursos, visite www.celebrateone.info y www.ohiobetterbirthoutcomes.org.


