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IZBOR HORMONSKE KONTRACEPCIJE
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PROFIL ORALNIH KOMBINIRANIH HORMONSKIH
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PROFIL ORALNIH KOMBINIRANIH HORMONSKIH

KONTRACEPTIVA
ETINIL ESTRADIOL

PODJELA PREMA
DOZI EE
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>50 png visokodozirani

30i35 ng standardna doza

20, 15, 10 png ultraniskodozirani
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~
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[ PREDNOSTI ULTRANISKE DOZE U H

m NEDOSTACI ULTRANISKE DOZE U D

ESTROGENSKI - MANJAK \
Amenoreja, hipomenoreja, Krvarenje/
spotting 1-9 dc
Vazomotorne tegobe, Nervoza
Suhoéa rodnice, dispareunija
L Cesée monilijske infekcije

PROGESTINSKI - VISAK

Povecanje apetita
Depresija, umor
Akne, masna koza
\ Pruritus, kozne lezije j

Manji rizik VTE
Manje nuspojava vezanih za estrogensku
sastavnicu

-
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IZBOR KONTRACEPTIVA OVISNO O DOZI EE
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PROFIL ORALNIH KOMBINIRANIH HORMONSKIH
KONTRACEPTIVA
PROGESTINSKA SASTAVNICA
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prva generacija preparati koji su sadrzavali = 50 ug EE

druga generacija preparati koji sadrze levonorgestrel i norgestrel
te EE u dozi od 20, 30, 35 ug

tre¢a generacija preparati koji sadrze desogestrel ili gestogden
te EE u dozi od 15, 20, 25, 30 pg

Cetvrta generacija preparati koji sadrze drospirenon, dienogest,
NOMAC i druge novo razvijene progestine

o v




PROFIL ORALNIH KOMBINIRANIH HORMONSKIH KONTRACEPTIVA
PROGESTINSKA SASTAVNICA

——/

L AR aktivnost

I AFINITET VEZANJA PROGESTINA ZA RECEPTORE

androgena | antiandrogena | antimineralokortikoidna | glukokortikoidna
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Manje zadrzavanje ‘ Bez utjecaja na |
tekucine i mastodinije tjelesnu teZinu




PROGESTINI - UCINAK NA ENDOMETRIJ

Uterotropni indeks
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PROFIL PACIJENTICE

DOB

Ultra nisko dozirana kontracepcija: manje nus pojava, maniji rizik za VTE
Gallo MF. Cochrane Database Syst Rev., 2011

ADOLESCENTI

Ultra nisko dozirana HK

. Osjetljiviji i teze
podnose nus pojave
od starijih Zena

. Nisu prosli prirodan
screening za
nasljedne trombofilije
kroz trudnocu

20-35 godina
Ovisi o drugim
Parametrima

= 35 godina
Ultra nisko dozirana HK
E2

. Poviseni KV i
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zbog dobi
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PROFIL PACIJENTICE - fizicke karakteristike
TJELESNA TEZINA

Nizak ITM ] [ Normalan ITM ] [ Povisen ITM ]

E s R ( EE < 20 h
EE < 30 ug Ovisiti ¢ée o drugim progesti,*:i
Progestin — ovisti e od parametrima antimineralokritokidnim
drugim parametrima uéinkom




PROFIL PACIJENTICE - fizicke karakteristike
HIPERANDROGENIZAM

serum

=

1 Androgeni u cirkulaciji
20-40%

Pilosebaceozna jedinica

Povecan broj AR

Preosjetljivost AR €< A

Povecéana aktivnost 5a reduktaze
60-80%

\)e

—

AKNE

4

HIRZUTIZAM

SVI OHK

|LH
1 SHBG

CPA, DNG, DRSP, CMA

Blokiranje androgenih receptora i
inhibicija stvaranja sebuma =

Katsambas AD, Dessinoti C. Clinics in Dermatology 20107-23.




PROFIL PACIJENTICE
KARAKTERISTIKE MENSTRUACIJSKOG KRVARENJA

NORMALNO KRVARENJE
— 20ili 30 ug EE + progestin

OSKUDNO KRVARENJE
— 1 rizik amenoreje
— 30 ug EE + “slabiji” progestin

OBILNO KRVARENJE
— 1 rizik spottinga
— Zapocinjanje HK 5 dan ciklusa

— 30 pg EE, E2 + “snazan”
progestin

oskudan <3 dana
normalan <5dana <5 predloZaka
obilan > 7 dana > 5 predloZaka /
Ultrazvucni kriterij u lutealnoj fazi (20-25dc)
<8 mm
. 8-12 mm
endometrij
>12 mm

(& b




PROFIL PACIJENTICE
SUBJEKTIVNE TEGOBE POVEZANE S MENSTRUACIJSKIM CIKLUSOM

MASTODINIJA
20 pyg EE + neutralni ili antiandrogeni gestageni
FibrocistiCna bolest — 20 ug EE + drospirenon

GLAVOBOLJA
20 yg EE + gestagen irelevantan
Produljen rezim

MUCINA
20 ug EE + neutralan gestagen
Uzimanije pilule prije spavanja

ZADRZAVANJE TEKUCINE
20 ug EE + drospirenon, ev. gestoden

DISMENOREJA
CMA, DNG




PROFIL PACIJENTICE
SUBJEKTIVNE TEGOBE POVEZANE S MENSTRUACIJSKIM CIKLUSOM

DEPRESIJA, PROMJENA RASPOLOZENJA

Vecina progestina u mozgu metabolizira se prema pregnenolonu — ‘ ‘ ‘ |
|zostaje stimulacija GABA-R i B-endorfina

* Progesteréne
' : L e
Allopregnanolone e Pregnenolone : DRSP i CMA jedini progestini koji se u
i_,e_ i mozgu metaboliziraju kao i prirodni
/ e o progesteron prema alopregnanolonu ¢ime
BA-Areoeptors et o

se stimuliraju GABA-R i i luCenje 3
endorfina - potiCe se anksioliza i dobro
raspolozenje.

1 SSRI

)

- | Alprazolam | =}




Nus pojave - uglavnom u pill free intervalu

| Buz aktivne tablete Buy pill free intervalu |

70% 70%

bol u zdjelici glavobolja napetost dojki napuhutost/oticanje

Sulak PJ.Obstet Gynecol.2000;95(2):261-266. Sulak P. Headache. 2007,47(1):27-37.



NUSPOJAVE HORMONSKE

KONTRACEPCIJE

/ ESTROGENSKI - VISAK \

— Mucénina

— Napuhnutost

— Edemi

— Povecanje dojki
— Dobivanje na tezini
— Glavobolja

— Teleangiektazije

— Kloazma

o v

/" ESTROGENSKI - MANJAK )
— Amenoreja

— Krvarenje/spotting 1-9

— Vazomotorne tegobe

— Nervoza

\.

/" PROGESTINSKI - VISAK
— Povecanje apetita
— Depresija, umor
— Akne, masna koza
— Pruritus, kozne lezije
\. /

/~ PROGESTINSKI - MANJAK
— Zakasnjelo probojno krvarenje

— Spotting 10-21 dana

— Obilno krvarenje

\.




SIMPTOMI U PILL FREE INTERVALU

N
SKRACENJE PILL
FREE INTERVALA
Y,
Q' CGCCCC 9
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MECiSLLES
N
PRODULJENA
KONTRACEPCIJA

NOVOST

Najniza doza EE 24/4

|

0,015 mg EE
0,060 mg gestodena

I |
ethinylestradiolum + gestodenum
o.015mg 0.06mg
>

MEDICINSKE INDIKACIJE \

Primarna dismenoreja

Sekundarna dismenoreja (endometrioza)
Menorrhagia (miomi, adenomioza,

trombocitopenija)
|zrazeni simptomi PMS

Katamenijalna epilepsija

Katamenijalna migrena
ZELJA PACIJE
Konfor

NTICE

Izbjegavanje krvarenja zbog
profesionalnih i socijalnih aktivnosti /




DANASNJA OCEKIVANJA OD HORMONSKIH
KONTRACEPTIVA

/

/ Visoka kontracepcijska ucinkovitost /" '
* Dobra kontrola menstruacijskog ciklusa bez |
intracikligkih krvarenja \\
y

« Smanjenje dismenoreje

« Smanjenje simptoma hiperandrogenizma i"/

* |zostanak utjecaja na raspolozenje, TT, libido N /

Pobolj3alje kvalitete Zivota

K Minimalni rizici /










