Téma hodiny (Casova dotace 2 vvucéovaci hodiny):

Metody antikoncepce

1)PreruSovany styk a pribuzné metody

Popis

Pterusovany styk spociva v tom, Ze muz prerusi souloz jesté pred orgasmem a ejakuluje mimo
rodidla Zeny. Rovnéz ostatni metody prestavuji rizné techniky, jejichz cilem je zabranit
kontaktu spermii a pochvy.

Mechanismus uéinku

Principem je zabranit spermiim v cesté do pohlavniho ustroji Zeny.

Prednosti

Jedinou ptfednosti pferusSovaného styku jeho okamzita dostupnost.

Rizika

Jediné, zato zavazné zdravotni riziko je riziko selhani. Ne vSichni muzi jsou schopni
metodu provadét a i ti, ktefi se kontrolovat dokazi, oplodni Zenu v priméru jednou za pét let.
Pfi¢ina spociva v preejakulacni tekuting, které z penisu odtéka jesté pred vyvrcholenim a
ktera obsahuje pomérné zna¢né mnozstvi spermii. Nebezpeci ot€hotni je i pii opakovaném
styku, a to i tehdy, kdyz se muz vymoci. I tak zlstavaji spermie v tzv. Littréovych zlazkach.
Metoda je natolik riskantni a nespolehliva, ze by méla byt opusténa. V minulosti se uvadélo,
ze preruSovany styk mtize vést k neur6zdm nebo chronickym panevnim bolestem. To neplati,
pfi nejmensim pro pary, kterym metoda vyhovuje.

Rozdéleni metod

Coitus interruptus je prerusovany styk, pii kterém muz prerusi styk pred vyvrcholenim a

ejakuluje mimo rodidla Zeny.Je to zdaleka nejcastéji pouzivand metoda této skupiny.

Coitus reservatus znamena, ze béhem styku u muze vibec nedojde k vyvrcholeni.

Coitus saxonicus je technika, kdy pted ejakulaci stiskne partnerka muzlv penis a tak zabrani

vystiiknuti semene. Nastava tzv. retrogradni ejakulace do moc¢ového méchyie. Metodu je
tfeba nacvicit piedem pii onanii a i tak je jesté nespolehlivéjsi nez prerusovany styk.

Coitus ante portas je pohlavni styk do poSevni predsing, pfed panenskou blanu. Metoda nema

prakticky zadny antikoncep¢ni efekt a v zddném piipad¢ ji nelze doporucit ani jako nouzové

opattent.

2) Kombinovana hormonalni antikoncepce




Popis

Kazda tableta obsahuje dva hormony, estrogen (Zensky pohlavni hormon) a progestin

(hormon zlutého téliska). Obvykle se uziva ve 28 dennich cyklech (21 dnti se uzivaji tablety a

7 dni se vynechavé; v tu dobu nastava pseudomenstruacni krvaceni). Mozné je vSak také

uzivani v delSich cyklech (az 60 dennich).

Mechanismus dcéinku

Mechanismus uc¢inku spoc¢iva v prvni fadé v zablokovani ovulace, uvolnéni vajicka z

vajecniku (je toho dosazeno tak, ze "cizi" hormon poskytuje faleSnou informaci mozkovym

centriim, ktera vaje¢nik tidi, ta se pak domnivaji, Ze jsou v jiné fazi menstruacniho cyklu a

nevydaji signal pro ovulaci). Pfidatnym mechanismem, ktery zvysuje spolehlivost, je vliv na

hlen v kanalku d€lozniho hrdla, ktery je vazky a pro spermie neprichodny.

Pilulka - pro a proti

Pro:

Proti:

Pilulka je antikoncepce spolehliva. Béhem roku uzivéani otéhotni asi 0,1-0,2 % zen
(pro srovnani: pfi uzivani kondomu otéhotni asi 5-15 % Zen).

Pilulka ¢ini menstruaci pravidelnou, slabsi a nebolestivou. Menstruaci 1ze také snadno
posunovat podle potieby, ptipadné ji zcela zablokovat.

Pilulka chréani pied rakovinou délohy, rakovinou vajecniku, rakovinou tlustého stfeva
a kone¢niku. Ochrana pfetrvava i poté, co zena prestala antikoncepci uzivat, patrné po
cely Zivot.

Pilulka snizuje vyskyt cyst vajecniku a tedy také jejich operaci.

Pilulka snizuje vyskyt nezhoubnych nadort prsu (fibroadenom) a délohy (myom).
Pilulka snizuje vyskyt tzv. endometridzy, nemoci charakterizované ptitomnosti tkané
vzhledu a chovani délozni sliznice nékde mimo délohu, obvykle na vaje¢niku nebo v
panvi. Nemoc je astou piic¢inou panevnich bolesti a neplodnosti.

Pilulka snizuje riziko zanéth délohy, vejcovodi, panevni pobfisnice.

Pilulka snizuje vliv muzskych hormoni na plet’ - vysledkem je zlepSeni akné a

ochlupeni muzského typu.

Pilulka vyzaduje, na rozdil od nékterych jinych metod, pravidelné a pokud mozno

bezchybné uzivani.



« Pfi uzivéani pilulky se u nékterych zen mohou objevit drobné nepiijemnosti, jako
nevolnost nebo citlivost prsa.

« Pfi uzivani pilulky se nékdy objevuje tzv. krvaceni z pruniku, slabé krvaceni "mimo
cyklus". Neni nebezpecné, ale miize byt nepiijemné.

« Utinek pilulky mize byt (v nevelké mife) ovlivnén uzivanim nékterych 1éka
(antiepileptika, antibiotika), stfevnich infekci, zvracenim apod.

« Pilulka je méné vhodna pro kutacky, pfedevs§im pro star§i kufacky. Nehodi se pro
zeny starsi 35 let, které koufi vic nez 15 cigaret denné (mirny vzestup rizika infarktu
myokardu).

+ Pilulka mize zhorsit nebo vzacné 1 vyvolat migrénu.

« Pilulka se nehodi pro Zeny, které maji nebo v minulosti prodélaly nékteré nemoci
(napt. karcinom prsu, zdvazné poruchy metabolismu cholesterolu, zadvazné chronické
nemoci jater, zdvazny prolaps dvojcipé chlopné aj.).

 Pilulka mirn€ zvySuje riziko hluboké Zilni trombdzy a tromboembolie. OhroZeny jsou
pfedevsim ty zeny, které maji blizké ptibuzné, kteti prod¢lali hlubokou Zilni trombozu
nebo tromboembolii. Opatrnosti je zapotiebi i u zen, které maji dalsi rizikové faktory,

predevsim obezitu.

Dohromady vsak plati, ze klady pilulky obvykle ptevazuji, ze pilulka je vhodna pro velkou

vetsinu Zen a velké vétSin€ Zen vyhovuje.

Co se rika a co je pravda

Pilulka je asi tak spolehliva jako kondom.

v

Pravda: Pilulka je nejméné 30x spolehlivéjsi nez kondom. Pfi bezchybném uzivani pilulky
ot¢hotni béhem roku asi 0,1-0,2 % zen, kdyz zapocitame i chyby v uzivani, oté¢hotni asi 0,5 %

zen. Pii uzivani kondomu otéhotni béhem roku asi 5-15 % zen.

P¥i uzivani pilulek se tloustne.

Pravda: Pilulka neovliviiuje vahovy piirastek. Primérny vahovy pfiirastek je stejny u Zen,
které pilulku uzivaji i neuzivaji (asi pul az 1 kg za rok). Povéra vznikla ziejmé proto, Ze
pilulky Casto uzivaji mladé divky, u kterych neni jesté t€lesny vyvoj ukoncen a pokracuje i v
dob¢, kdy uz berou antikoncepci - tzn. ze tyto divky, pokud ztloustly pfi uzivani pilulek,

ztloustly by 1 bez pilulek.



Pilulky se nemohou uzivat dlouhodobé.

Pravda: Pilulky se dlouhodobé uzivat mohou. Soucasné platné Doporuceni k piedpisu
kombinované oralni kontracepce schvéalené vyborem Ceské gynekologické a porodnické
spolecnosti  vyslovné uvadi, Ze "doba uzivani antikoncepce neni omezena". Rovnéz
prerusovani antikoncepce napf. po roce uzivani je nesmysl. Jedinym kladnym vysledkem

tohoto pocinani je zvySeni porodnosti.
Umélé hormony pilulky jsou Skodlivé.

Pravda: Hormony pilulky odpovidaji pfirozenym hormontim, které se tvofi ve vajecniku.
Jejich pomér je dokonce vyhodnéjsi nez v "piirozeném" cyklu - proto pilulky do jisté miry
chrani napt. pied rakovinou délohy a vaje¢niku nebo ptfed vznikem cyst vajecnikii a myomi
délohy. Pokud Zena pfestane pilulky uzivat, vzapéti zacnou tytéZ hormony produkovat

vajecniky, dokonce v jesté vySSim mnozstvi.
V tydenni pauze v uzZivani neni Zena chranéna.

Pravda: Pilulky chrani béhem sedmidenni ptestavky stejné spolehlivé jako kdykoli jindy a

neni zapotiebi zadnych dalSich antikoncepc¢nich opatieni.
Pilulka se musi vynechat nékolik mésici pired otéhotnénim.

Pravda: Muze se otéhotnét hned po vynechani pilulky. T&hotenstvi probihd zcela normalné.
Ostatn¢ - hormony pilulky zmizi z téla béhem dvou dnt od vzeti posledni tablety.
Antikoncep¢ni pilulky nijak nevadi prubehu t€hotenstvi a nemaji zadny vliv na plod dokonce

ani v ptipadé, Ze se omylem uzivaji v t€hotenstvi.
Pilulka zvySuje riziko neplodnosti.

Pravda: Pilulka dokonce mé urcity ochranny vliv na plodnost, protoze chrani pted
nepruchodnosti vejcovodii. Snizuje totiz vyskyt zanétlh vejcovodil, operaci vajecnikd,

mimodéloznich t€hotenstvi a tzv. endometridzy.
P¥i uzivani pilulky se musi kontrolovat jaterni testy.

Pravda: VysSetfovani jaternich testl je zbyte¢né. Pouze u Zen, které¢ v nedavné dobé prod¢€laly

néjakou jaterni chorobu, a u Zen, které v t€hotenstvi mély "té¢hotenskou zloutenku", je vhodné



jaterni testy vySetiit a vySetfeni zopakovat za 3 meésice - je-li vysledek normalni, dalsi

kontroly jsou zbytecné 1 zde.

Pilulka vyvolava a zhorSuje kirecové zily.

Pravda: Pilulka nemé na vznik a zhorSeni varixti zadny vliv.

Pilulka zvySuje riziko rakoviny prsu.

Pravda: Pilulka riziko rakoviny prsu nezvySuje, naopak chrani pfed rakovinou délohy,
vajecniku a tlustého stfeva a konecniku. OvSem je pravda, Ze vyznamny rizikovy faktor
rakoviny prsu je odkladani prvniho téhotenstvi do vysSiho véku, coz je u Zen uzivajicich

antikoncepci spise pravidlem.

Rozdéleni pripravka

Kombinované antikoncepc¢ni pilulky je mozno rozd¢lit podle nékolika kriterii:

Podle pouzitého estrogenu:

Vsechny pilulky t.¢. registrované v CR obsahuji tyZ estrogen (etinylestradiol - EE).

Podle pouzitého progestinu:

Rozlisuji se progestiny prvni generace (napi. norethisteron), druhé generace ( napf-.

norgestrel) a tieti generace (desogestrel, gestoden, norgestimat). Preparaty tieti generace se
1isi od piedchozich tim, Ze nemaji zadny zbytkovy efekt podobnym muzskym hormontm,
zatimco star$i piipravky tento efekt v malé mife maji. Proto preparaty tieti generace chrani
pted rozvojem aterosklerdzy a jejich komplikaci (infarkt myokardu, mozkové cévni piihody).
Naopak se zd4, Ze riziko hluboké Zilni trombozy je nepatrné zvySeno. Zvlastni typ predstavuje
pilulka, ktera obsahuje hormon cyproteron acetat. Ten navic pfimo blokuje u¢inek muzskych
hormonii na trovni buiiky. Podle ddvky hormonti. Pivodni pilulky obsahovaly 150 pg
estrogenu v tableté. Dnes jsou davky podstatné niz§i. Pilulky s 50 pg jsou dnes uz vnimany
jako pilulky vysokodavkované vhodné jen pro malou skupinu zen. Pro niz$i davkovani se
pouziva termin "mikropilulka". Vétsina pilulek obsahuje v jedné tableté 30-35 pg estrogenu.
Na trhu jsou i pilulky s extrémné nizkym davkovanim (20 pg estrogenu).

Podle cyklicity:

jednofazova (monofazické) - vSechny tabletky maji stejny pomér hormont estrogenu a
progesteronu. Pozname je lehce, protoze maji vSechny tablety stejnou barvu. Jsou vhodné pro

zeny s pravidelnym cyklem.



dvoufazova nebo tfifazova - tabletky se snazi co nejptirozenéji sledovat pfirozenou
hormonalni hladinu v organismu, proto se pomé&r estrogenu a progesteronu v tabletkach v
prabéhu cyklu méni. Jsou vhodné zejména pro zeny s nepravidelnou menstruaci, ktera se
timto zpravidelni.

http://gyn.cz/tree.php?up=207 piehled vSech dostupnych druhii hormonélni antikoncepce

Stavy ovliviiujici spolehlivost

a) zapomnéla jsem pilulku

Tolerance v pravidelném uzivani pilulky je 12 hodin - pokud si Zena vzala pilulku s krat§im
zpozdénim, neni G¢innost ovlivnéna a muze dal pokracovat normalné.
Zapomn¢la-li zena pilulku Gplné, zalezi dalsi postup na tom, v které fazi cyklu se to stalo, a

také na tom, kolik hormont obsahuje ptipravek, ktery uziva.

Zena uziva ptipravek, ktery obsahuje 30 nebo vic mikrogrami etinylestradiolu v jedné tableté

(sloZeni je uvedeno v pribalovém letaku).

« Zena zapomnéla nékterou z prvnich 7 pilulek baleni. Pokraduje v uzivani dal, ale jesté
7 dni se musi chrénit jinak (napt. kondomem).

» Zena zapomnéla nékterou z druhych 7 pilulek baleni. Pokraduje normalné v uzivani,
dalsi opatfeni nejsou zapotiebi.

Zena zapomnéla nékterou z poslednich 7 (u nékterych piipr. 8) pilulek (u piipravka,
které se uzivaji 28 dni a na konci platicka je 7 netc¢innych tablet se toto doporuceni
tyka poslednich 7 tablet obsahujicich hormony). Nejlépe je zacit hned bez prestavky

nov¢ platicko, dalsi opatieni nejsou zapotiebi.

Zena uziva ptipravek, ktery obsahuje méné ne 30 mikrogramti etinylestradiolu v jedné

tableté (sloZeni je uvedeno v pfibalovém letaku).

 Zena zapomnéla nékterou z prvnich 7 pilulek baleni. PokraGuje v uzivani dal, ale jesté
14 dni se musi chranit jinak (napf. kondomem).

 Zena zapomnéla nékterou z druhych 7 pilulek baleni. PokraGuje v uzivani dal, ale jesté
7 dni by se méla chranit jinak (napf. kondomem).

 Zena zapomnéla nékterou z poslednich 7 pilulek baleni. Nejlépe je za¢it hned nové
plati¢ko, dalsi opatfeni nejsou nutna.

b) mam zazivaci potiZe




Zazivaci potize se n¢kdy - pomérné vzacné - objevuji v souvislosti s uzivanim pilulek.
Zde se radi uzivat pilulky po jidle nebo na noc pied spanim, ptipadné zménit
ptipravek za jiny s niz$i davkou hormonti.

Zazivaci potize souviseji s onemocnénim zaludku. Pokud Zena zvraci do dvou hodin
po poziti pilulky, pak je tieba, aby ji pokladala za "zapomenutou" a vzala si dalsi z
nového platicka nebo postupovala tak, jak je uvedeno v kapitole o zapomenuté pilulce.
Spolehlivost antikoncepcnich pilulek mize ovlivnit i prijem. Nevadi ani tak prijem
sam o sobé, vadi naruseni stfevnich bakterii, které je pfi¢inou nékterych piipada
prijmovitych onemocnéni. Riziko neni velké, nicméné peclivé zeny by se pii
prijmovitém onemocnéni nebo pfi prijmu v souvislosti s uzivanim antibiotik mely

chrénit po dobu prijmu (ptfipadné uzivani antibiotik) a jesté 7 dni poté.

¢) ztratila jsem pilulku

V tomto piipad¢ zalezi rada na tom, jaky pfipravek zena uzivd. Moznosti je vic.

Uziva-1i Zena piipravek, ktery v jedné tableté obsahuje alespoit 30 mikrogramu
etinylestradiolu (sloZeni je uvedeno v pfibalovém letaku), pak je asi nejjednodussi
uzivat pilulky jen 20 dni misto 21. OvSem piestavka mezi balenimi zase musi byt
(nejvyse) 7 dni, takze den v tydnu, kdy zacind nové platicko, se o jeden den posune.
Uziva-li zena ptipravek, ktery obsahuje mén¢ nez 30 mikrogramii etinylestradiolu, je
zkracovani cyklu byt o jeden den pon¢kud oSemetné z hlediska spolehlivosti.
Nejjednodussi je vzit si chybéjici tabletu z dal$iho platicka a zbytek nacatého baleni si
uschovat pro podobnou piilezitost v budoucnu nebo pro potiebu posunu
(pseudo)menstruaéniho krvaceni. Pilulky se totiz musi uzivat bez prestavky nejméné
21 dni, ale mohou se uzivat déle - kdyz se pak udéla prestavka 7 dni, tak se objevi
krvaceni a zacne se pak s novym platickem, znovu nejméné 21 (eventualné 24) dni.
Tento postup lze samoziejmé pouzit i u ptipravka s vyssi davkou hormont, pokud
jsou jednofazové (tj. maji vSechny tablety v baleni stejné).

Je taky mozné vzit si misto chybéjici tablety na konci cyklu jednu tabletu
Norethisteronu, ktery zeny ¢asto maji doma, protoze je oblibeny k posunovani
menstruace. Jinak je vSak dostupny jen na Iékaisky piedpis.

Pokud Zena ztratila vic nez jednu tabletu, je nejlépe chybéjici tablety doplnit z dalSiho

baleni a zbytek platicka si uschovat pro podobnou pottebu v budoucnosti.



Vliv 1ékii na spolehlivost pilulky a na krvaceni z priniku.

Krvaceni z priniku je slabé krvaceni ¢i $pinéni, které se objevuje "mimo cyklus". Muze byt

projevem poklesu hormonti pilulky.

Antibiotika a antimikrobialni 1éky vibec. Mohou snizit hladinu hormont v krvi a tak
snad i spolehlivost pilulky, a to pomérn¢ interesantnim mechanismem. Po spolknuti se
hormony pilulky dostanou do stfeva. Zde se vstiebaji a jdou nejdiiv do jater (tzv.
portalnim ob&hem). Jatry &ast projde do celého t&la. Cést se viak zachyti a spojuje se s
kyselinou glukuronovou a s kyselinou sirovou, vznikaji slouceniny zvané konjugéty
(celému procesu se fikd konjugace). Konjugaty se vylucuji do zluci a se zluci se
dostavaji do stfeva. Ve stievé jsou bakterie, které je zase rozkladaji, dekonjuguji.
Uvolnény hormon se vstiebd, jde do jater, ¢ast projde, ¢ast se konjuguje atd. (fiké se
tomu enterohepatalni ob¢h, enteron je fecky stfevo, hepar znamena jatra). Kdyz Zena
uziva antibiotika nebo podobné l¢ky, miize dojit k poklesu poctu stfevnich bakterii.
Nasledné véazne proces dekonjugace, muze klesnout hladina hormonti v krvi a zvysit
se riziko selhani pilulky. Urcitou znamkou rizika je, kdyZz se objevi krvaceni z
priniku. V praxi je riziko spiSe pfecenovano. Dilezité je uzivat pilulky piesné.
Precizni Zena se mize chranit jest¢ kondomem, a to po dobu uzivani antibiotik a jeste
7 dni poté.

Antiepileptika. Ne&které Iéky wuzivané v terapii epilepsie, jmenovité fenytoin,
fenobarbital, parametadion, carbamazepin, oxcarbamazepin, topiramat (nikoli vSak
valproat, vigabatrin, lamotrigin, diazepam) zvysuji vyrazné aktivitu jaternich enzymi
a tak urychluji odbourdvani pilulky. Vysledkem je vyssi vyskyt krvaceni z priniku a
snad 1 trochu niz§i spolehlivost - proto se Zenam, které tyto léky uZzivaji, doporucuji
antikoncep¢ni pilulky s tzv. "vysokym" ddvkovanim hormont.

Nékteré dalsi 1éky, které zvySuji ucinnost jaternich enzymu. Jakysi u¢inek mohou mit
analgetikum fenylbutazon, antimykotikum griseofulvin, diuretikum spironolakton,
sedativa chloralhydrat a dichloralfenazon. Utinek je viak maly a k tomu, aby se
projevil, by bylo zapotiebi dlouhodobé uzivani vysokych davek.

Rifampicin. Tento 1ék ma zvlaStni postaveni, protoze soucasn¢ naruSuje stifevni
bakterialni floru a zvySuje aktivitu jaternich enzymu. Riziko selhani je vysoké a pii
jeho uzivani neni kombinovana antikoncepc¢ni pilulka vhodnou metodou ochrany pied
pocetim. Rifampicin se vSak pouzivd velmi malo, jen v nékterych piipadech

tuberkul6zy, nereagujicich na béznou 1écbu.



3) Gestagenni hormonalni antikoncepce

Popis

Gestagenni hormonalni antikoncepce zahrnuje metody, které vyuzivaji nepfetrzité¢ho piisobeni
progestint (viz. gestagen), syntetickych hormonii s ¢inkem ptirozeného hormonu Zlutého
téliska (progesteronu). Progestiny mohou byt aplikovany ve formé tablet, injekci nebo
podkoznich télisek (implantatti). Kazda z téchto forem mé své vyhody i nevyhody, a tak neni

tézké nalézt vhodnou gestagenni antikoncepci témét kazdé zen€.

Mechanismus déinku

Hlavnim mechanismem u¢inku je zhusténi hlenu v kanalu délozniho hrdla, ¢imz se stava
prakticky neprostupnym pro spermie. Pfidatnym ucinkem je blokada ovulace (uvolnéni
vajicka). Tento ucinek vSak neni stoprocentni a k ob¢asnym ovulacim béhem uzivani
gestagenni antikoncepce mize dochdzet. Mezi dal$i podpirné ucinky pati zmény struktury
délozni sliznice a zmény pohyblivosti vejcovodi (resp. jejich fasinek, které za normalnich

podminek posunuji uvolnéné vajicko smérem k déloze).

Prednosti

Gestagenni antikoncepce neobsahuje estrogeny a hodi se proto pro zeny, kterym se uzivani
téchto latek nedoporucuje (napt. zeny se zvySenym rizikem hluboké Zilni trombodzy). Mé i
nékteré pridatné ptiznivé zdravotni G€inky. Vyrazné chrani pied zanéty délohy a vejcovodi,
pted rakovinou délozniho téla a patrné i vajecniku. Injekéni a implantatova antikoncepce
kromé¢ toho vynika vysokou spolehlivosti a bezesporu poskytuje zen€ i vyssi pohodli pti

uzivani (odpada nutnost kazdy den na antikoncepci myslet).

Nezadouci ucinky

Gestagenni metody maji minimum zavaznych nezadoucich uc¢inkti. Maji vSak téz urcité
nevyhody. B€Znym privodnim jevem uzivani gestagenni antikoncepce jsou nepravidelnosti
menstruacniho cyklu, které mohou byt pro nékteré Zeny velmi stresujici, 1 kdyz nema;ji zadné
zdravotni néasledky. Pfi uzivani minipilulek je cyklus viceméné pravidelny (v rozmezi 3-5
tydntl), injekce DEPO-PROVERY vede obvykle postupné az k vymizeni menstruace
(pozitivni je snizeni ztrat zeleza a snizeni rizika anemie). Bézné je intermenstruacni ,,Spinéni®,
nepiijemné mohou byt epizody krvaceni v délce vice nez 10 dni, které postihnou asi petinu
uzivatelek. Z dalSich nezadoucich G¢inkii se mohou fid¢eji vyskytnout zmény hmotnosti

(opodstatnéné jen u injekci), zhorSeni akné, ovaridlni cysty, mimod¢€lozni t€hotenstvi (ma



vyznam o ném uvazovat jen u minipilulek, kde je spolehlivost nizsi), bolesti hlavy, napéti
prst. Pfi mnohaletém uZzivéani téchto metod bylo upozornéno na moznost rychlejsiho tibytku

kostni hmoty nez u Zen uzivajicich jiné metody ochrany pted ot€hoténim.

Rozdéleni pripravku a zpusob uzivani

1. Tablety (tzv. minipilulky) - Uzivaji se cyklicky, kazdy den ve stejnou hodinu, a to bez

ptreruseni. Neni zde tedy na rozdil od kombinované HA zadna sedmidenni pauza. S uzivanim
se zacina 1. den menstruac¢niho cyklu. Minipilulky kladou zna¢né naroky na pravidelnost
uzivani. Pti zpozdeni uZiti jiz o pouhé 3 hodiny (!), maze byt antikoncep¢ni ti¢innost narusena
a po dobu 14 dnt je nutné pouzivat dopliikovou metodu antikoncepce. Na ¢eském trhu je dnes

k dostani piipravek EXLUTON (obsahuje 500 mg progestinu lynestrenolu).

2. Nitrosvalové injekce - Jsou vhodné pro Zeny, které si pieji dlouhodobéjsi nebo prechodnou

antikoncepci. Jsou vysoce ucinné. Na ¢eském trhu je jediny piipravek DEPO-PROVERA
(obsahuje 150mg medroxyprogesteronacetatu). UrCitou nevyhodou je pomaly névrat
plodnosti. Pokud je zen¢ aplikovana injekce, je nutné pocitat s tim, ze i po skonceni uzivani
muze trvat i 10-18 mésicti nez dojde k ndvratu ptivodni plodnosti. Injekce jsou obvykle
aplikovany do hyzd’ového svalu a plnéd antikoncepcni u€innost trva 3 mésice, béhem nichz se
uzZ nemusite o nic starat.

3. Podkozni téliska (implantaty) - Jsou vhodné pro dlouhodobou antikoncepci, na rozdil od

injek¢ni formy je 1ze kdykoliv vyjmout a antikoncepcni ucinek prerusit. Implantaty zavadi
vyskoleny 1ékat na vnitini stranu predlokti specidlnim zavadécem. Zakrok se provadi pii
mistnim znecitliveni a je tedy bezbolestny. V téle se neodbouravaji, pouze postupné uvolnuji
hormony a chrani pfed oté¢hotnénim az 5 let. Nejpozdéji po uplynuti této doby je nutné télisko
odstranit. Na trhu je v soucasnosti implantat NORPLANT (obsahuje 36mg levonorgestrelu).

Neptiznivé mize byt vniman fakt, ze télisko 1ze pod kiizi nahmatat.

Spolehlivost
Pearl index minipilulek v bézné 1€katské praxi je 2, u injekci je to 0,05 a implantaty 0,1. V
porovnani s hormonalni kombinovanou antikoncepci Ize tedy fict, ze minipilulka je o néco

mén¢ ucinna a injekce a implantaty jsou naopak u¢innéjsi nez kombinovana HA.

4) Postkoitalni antikoncepce — intercepce

(post - po, koitus - pohlavni styk, postkoitalni - po pohlavnim styku)



Popis

Jde o antikoncepéni metody, které jsou schopny zabranit otéhotnéni i v piipade, ze byly
pouzity az po pohlavnim styku. Musi vSak byt pouzity pied tim, nez doslo k ptipadnému
uhnizdéni oplodnéného vajicka v d€lozni sliznici (to nastava zhruba 6. den po oplodnéni).
Uplatni se vysoké davka estrogent (Zenskych pohlavnich hormontl), progestinti (hormont
zlutého téliska) nebo jejich kombinace. Po styku lze rovnéz zavést nitrodélozni télisko. Jiné
metody (napf. vyplachy pochvy) nemaji zadny antikoncepéni vyznam.

Mechanismus uéinku

Hormondlni ndraz ma komplexni u€inek, ktery zavisi na typu a mnoZzstvi pouzitého hormonu
a na fazi menstruacniho cyklu, ve které byl podan. Obecné 1ze fici, Ze zpétnovazebnym
mechanismem blokuje produkci hormonti mezimozku a podvésku mozkového, které jsou
nutné pro normalni funkci vaje¢niku. Podle okolnosti pak zamezuje ovulaci nebo vede k
zaniku Zlutého téliska. Pfidatné ucinky zahrnuji ovlivnéni pohyblivosti vejcovodil a zménu
struktury délozni sliznice. Nitrod¢lozni télisko normalné pisobi tak, ze bilé krvinky, které
pritahuje do délohy, lapaji spermie a hubi je. Je-1i zavedeno po styku, uplatni stejny
mechanismus vii¢i vajicku. I zde ptidatné ucinky zahrnuji zménu pohyblivosti vejcovodii a
struktury délozni sliznice.

Prednosti

Jedinou pirednosti intercepce je to, ze dokaze zabranit nezddoucimu otéhotnéni i tehdy, kdy jiz
doslo k nechranénému pohlavnimu styku, at’ z opomenuti nebo néasledkem nehody (napf.
sklouznuti kondomu). Metoda miize byt vhodna ve vyjimecnych situacich (napft. prvni
pohlavni styk v Zivot€) nebo pfi zcela ojedinélém styku.

Rizika

Metoda nema rizika ve vlastnim slova smyslu. Hormonalni naraz obvykle vede k naruseni
menstruacniho cyklu a nepravidelnému krvaceni. Poziti vysoké davky hormont v tabletach
muze u citlivych zen vyvolat nevolnost. Nitrodélozni télisko se zavadi v malo vhodnou fazi
mikrobniho poSevniho prostiedi, coZ by mohlo vzysit riziko zanétu v souvislosti se
zavedenim.

Metody postkoitalni kontracepce - pripravky lze rozdélit podle toho, jak dlouho po styku je

1ze pouzit.

* Do 1 hodiny po styku lze pouzit 0,75 mg levonorgestrelu (jedna tableta Postinor).



* Do 72 hodin Ize pouzit 2x0,75 mg levonorgestrelu po 12 hodinach (jedna tableta
Postinor ihned a druhé za 12 hod.). Selhani metody je 10,1 %.

* Do 72 hodin Ize pouzit antikoncep¢ni pilulku ve vyssi ddvce - Yuzpeho metoda (t;.
obvykle 2x4 tablety po 12 hodinach). Je tteba, aby kazda z obou davek obsahovala 0,1
mg etinylestradiolu a 0,5 mg levonorgestrelu. Selhani metody je 1,8%.

* Stejnym zplsobem lze podat danazol 2x400-600 mg po 12 hodinach.

* Do 5 dnil I1ze zavést nitrodélozni télisko (IUD). Témet 100% spolehlivost.

5) Metody periodické abstinence - plodné a neplodné dny

Popis

Metody periodické abstinence vychazeji z poznatku, Ze Zena je plodna jen malou ¢ast
menstruacniho cyklu - nejvyse 2-3 dny. Tyto postupy se pokouseji urcit, které dny mohou byt
plodné a které jsou spolehlivé neplodné. K tomu se v minulosti pouzivaly vypocty vychazejici
z délky cyklu a predpokladu, Ze uvolnéni vajicka nastavd obvykle 14 dni pfed menstruaci.
Novéji se pouziva sledovani riznych fyziologickych zmén zenského organismu béhem
menstruacniho cyklu. Nejnovéji se na trhu objevily soupravy, které stanovuji hormonalni

hladiny v moc¢i a tak dale zptesiuji predpoveéd ovulace.

1 1
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Mechanismus uéinku

Metoda se pokousi vyhnout se pohlavnim styklim v dobé¢, ktera je blizka ovulaci. Vychazi z
toho, Ze vajicko je schopné oplodnéni nejvyse 48 hodin a spermie maximalné 3 dny. Pohlavni
styk vice nez 3 dny pted ovulaci nebo vice nez 2 dny po ni tedy nemiize vést k oplodnéni.
Prednosti

Metoda nema zdravotni rizika. Jeji hlavni pfednosti je to, ze je dostupna i1 parim, pro které
jsou jiné antikoncepcni metody nepiijatelné ze svétonazorovych divoda.

Rizika



Jedinym, za to zavaznym rizikem je nedodrZeni ptisnych podminek. Ve skutecnosti totiz ve
vétSin€ dnlt menstruacniho cyklu Zena bud’ menstruuje nebo jde o plodné dny a na pohlavni
styk tak zbyva jen mens$ina dni. Metoda je pti spravném provadéni pomérné spolehliva,
ukazalo se vSak, ze v praxi je extrémn¢ riskantni, protoze velka vétSina Zen striktni podminky
porusuje. V minulosti bylo vysloveno podezieni na vyssi vyskyt vrozenych vad pfi selhani
metody, nepotvrdilo se vSak. Pro vétSinu pari, které akceptuji i jiné moznosti ochrany pied
neplanovanym pocetim, bude metoda patrné pfili§ pracna a omezujici. Kromé toho brani
pohlavnimu styku pravé tehdy, kdy biologické sexudlni puzeni je patrné nejvétsi. Metoda je
vhodna jen pro systematické provadéni, v zadném ptipad¢ se nehodi pro jenorazovou
improvizaci - zde je riziko selhani znacné.

Rozdéleni metod

* Kalendarova Ogino-Knausova metoda pouzivala k stanoveni plodnych a neplodnych

dnti vypocet. Vychazi se z menstruac¢niho kalendate za poslednich 12 mésict. Od
nejkratSiho cyklu se odecte 18 - vysledek je prvni plodny den, po¢itano od prvniho
dne menstruace. Od nejdelSiho cyklu se odecte 11 - vysledek je posledni plodny den,
pocitano od prvniho dne menstruace. Metoda je extrémné nespolehliva a dnes je zcela
opusténa.

* Teplotni metoda vyuziva méteni bazalni télesné teploty. Ta se méti vzdy rano v

pochvé nebo v konecniku, ve stejnou hodinu, dfive, nez Zena vstane z postele, pred
piipadnym pohlavnim stykem. Neplodné dny zacinaji 3 dny po vzestupu teploty.

http://www.sexus.cz/clanek/1194-bazalni-teplota-ovulacni-krivka.html na této adrese je

presny popis, jak méfit bazalni teplotu

e Hlenov4 Billingsova metoda se vénuje sledovani mnozstvi a struktury hlenu tvotfeného

zlazkami hrdla délozniho. Na zac¢atku cyklu je hlenu malo a je vazky, neda se
vytahnout ("suché" dny). Znamena neplodnou fazi cyklu. Jakoukoli zmé&nu mnozstvi
nebo taznosti je tfeba chépat jako zacatek plodné faze. Hlenu postupné piibyva, je
vodnaty a tazny ("mokré" dny). Po ovulaci se struktura hlenu nahle méni, je ho opét
malo a je vazky ("suché" dny). Tti dny po té zainaji neplodné dny.

e Cervikalni metoda sleduje d¢lozni ¢ipek. Vychazi ztoho, ze pted ovulaci se délozni

hrdlo rozsituje, ¢ipek mékne a posunuje se vys. Po ovulaci se hrdlo zuzuje, ¢ipek je

tuzsi a sestupuje niz. Metoda nebyla statisticky ovétena.

v v

kombinaci vyse uvedenych postupii. Plati pravidlo, Ze pokud kterykoli ukazatel svédci



pro plodny den, je tfeba ho pokladat za plodny. Jednim z pouzitych ukazatelli musi byt
bazélni teplota.

* Metody vyuzivajici zmén krystalizace slin a k tomu konstruujici antikoncep¢ni lupy

maji sice raciondlni zéklad, ale jejich spolehlivost nebyla nikdy ovéfena a v praxi je
tteba je odmitnout (ptilezitostné by bylo mozno je pouzit jako dopln€k
symptotermalni metody).

* Metody vyuzivajici stanovovani hormonalnich hladin je ne pfili§ pouzivana metoda

prirozené antikoncepce zalozend na stanovovani hormondlnich hladin (vétSinou
luteiniza¢niho hormonu) v mo¢i Zeny. SlouZi spise k ureni plodného dne u part, které

se pokouseji o poceti potomka.

http://www.sexus.cz/download/zaznamni_tabulka.gif na této adrese je ke stazeni prazdna

tabulka k zaznamenavani plodnvych a neplodnych dnu

6) Kojeni

Popis

Kojeni je piivodni lidska "antikoncepce", ktera regulovala plodnost Zen v tlupé lovci-sbéract
v dob¢ kamenné a dodnes zabrani na celém svété vice téhotenstvim nez vSechny ostatni
antikoncepcni metody dohromady. Aby si kojeni zachovalo antikoncep¢ni efekt, musi byt

splnény nasledujici podminky:

+ Zena musi kojit &asto (zeny lovii-sbéra¢i kojily 40x denné, jak vidime na kmeni
Kungti na Kalahari), tj. nejméné 6x za 24 hodin (rad¢ji ¢astéji).

* Nejdelsi (obvykle nocni) prestavka mezi dvéma epizodami kojeni nesmi v zadné
ptipadé ptesahnout 6 hodin.

+ Zena nesmi menstruovat.

*  Zena by neméla kojit déle nez 6 mésict, pak anktikoncepéni spolehlivost klesa.

Mechanismus uéinku

Kojeni ma tlumivy vliv na centra v mezimozku, ktera fidi funkci vajecnikti - v periferni krvi
to mizeme dokumentovat vzestupem hladiny hormonu prolaktinu. Dilezita neni celkova
doba kojenti, ale frekvence epizod piisati kojence. Disledkem je tzv. lakta¢ni amenorea
(vymizeni menstruace béhem kojeni) a do¢asné neplodnost, coZ je provazeno snizenou
hladinou zenskych pohlavnich hormonti.

Prednosti



Kojeni je ptirozend a jednoduchd antikoncepéni metoda. Z hlediska Zeny je pfiznivym
vedlej$im ucinkem vyraznd ochrana pted pozdé€jsim vznikem rakoviny prsu.

Rizika

Dlouhodobé¢ kojeni vede k dlouhodobému poklesu hladiny zenskych pohlavnich hormon,
coz se projevi ubytkem kostni hmoty a ptipadné problémy ze strany pohlavniho ustroji
(napt.zvysena citlivost na posevni infekci). Pti dobé kojeni do 6 mésict (kdy mé kojeni

antikoncepcni efekt) vSak tyto ti¢inky nejsou pfili§ vyznamné.

7) Sterilizace Zeny

Popis

Podvaz vejcovodil - maly operacni vykon, provedeny za kratkodobé hospitalizace, ¢asto
jednodenni. Béhem nékolika dnti je mozny navrat Zeny zpét do normalniho zivota. Vhodna
pro Zeny s ukoncenou reprodukei. Nevhodna pro ty, které si jesté nevyjasnily planovani

matefstvi nebo maji strach z neplodnosti.

Lk

Ffi sterilizaci se provadl pferuseni
priuchodnosti vejcovodl v t& cast
jejich pribéhu, ktera je blize

k d8oze Mejiastdj se provadi
laparoskopickou metodoL.

Mechanismus uéinku

Uzavieni vejcovodi a tim zabranéni transportu vajicka do délohy i moZnosti jeho oplodnéni.
Vejcovody mohou byt uzavieny bud’ pomoci specidlnich okluzi (klips), preruseny ptisobenim

tepla nebo podvazany.

Prednosti



Vysoce efektivni druh atnikoncepce. Zena nemusi pamatovat na to, aby si nezapomnéla vzit
antikoncepci. Jednorazova, relativné jednoduchd operace s minimalnimi komplikacemi
provadi se béhem jednodenni hospitalizace nebo i jako ambulantni vykon kratkodoba

pracovni neschopnost.
Rizika

Obvyklé operacni a anesteziologické riziko (velmi nizké). Ve vétSin€ piipada nevratnd a proto

neni vhodna pro Zeny, které nejsou definitivné rozhodnuty nemit dalsi potomky.

8) Nitrodélozni antikoncepce

Oznaceni DANA (nitrod€lozni téliska ¢eského vyrobce) se u nas obecné pouziva pro tuto
metodu antikoncepce. Z anglického nazvu nitrodélozniho téliska (intrauterine device) pochazi
lékaii Gasto pouzivana zkratka IUD. Je to v Ceské republice velice rozsifena metoda

antikoncepce. Uvadi se, Ze napt. v roce 1993 mélo u nés nitrodélozni télisko zavedeno 280

tisic zen.

Co je nitrodélozni télisko?

Nitrodélozni télisko (IUD) se zavadi do d€lozni dutiny jak je patrné jiz z nazvu. Tvar téliska
je ptizpisoben tvaru délozni dutiny a tomu, aby bezpecné setrvalo ve spravné pozici. Jako
material se pro vyrobu nitrod€loznich télisek voli plasty, protoze umoznuji deformovat télisko
tak, aby proslo kandlem délozniho hrdla pti zavadéni i pfi vytaZeni. Télisek je vétSinou od
kazdého typu nekolik velikosti, které se voli dle velikosti dutiny délozni. K zavadéni se
pouziva plastova trubicka (zavadéc), do které se télisko pred zavedenim zasune. K vytazeni
slouzi silonova vlakna, ktera ¢ni z hrdla délozniho. V historii pouZzivani nitrodéloznich télisek
se vyskytla fada rozliénych tvard. V posledni dobé vétsinou téliska svym tvarem pfipominaji

pismeno T. Kromé plastu se zacala k téliskiim ptidavat i méd’, ktera zlepSuje jeho uc¢innost.



Nejnovéji se do télisek pridavd hormon - gestagen, ktery se pomalu uvoliiuje a ma fadu

specifickych ucinkii.

Jaky je mechanismus tucinku?
V dutin¢ délozni télisko vyvolava reakci uvoliujici latky, které plisobi proti oplodnénému
vajicku a spermiim. Je narusen pohyb spermii i transport vajicka a snizuje se schopnost

spermii oplodnit vajicko. Méd’, ktera se na nékteré typy télisek pfidava tyto ucinky potencuje.

Na jak dlouhou dobu je télisko zavadéno?
Pti bezproblémovém pribéhu se télisko odstraniuje za 5 let. Je vSak moZno nasledné zavést

télisko nové (doporucuje se nechat probéhnout jednu menstruaci bez IUD).
Pro koho je tato metoda antikoncepce vhodna?
Je urcena Zenam ve fertilnim ve€ku, které jiz d€ti maji a hledaji dlouhodobou antikoncepéni

metodu.

Nevhodné je uziti nitrodéloZzniho téliska v nasledujicich pripadech:

e zhoubné onemocnéni délozniho hrdla nebo téla

e tchotenstvi

* infekce pohlavnich organti v€etné pohlavnich chorob

» ziskana choroba ¢i vrozena anomalie, ktera deformuje dutinu dé¢lozni
e abnormalni d€¢lozni krvaceni

*  mimodélozni t€hotenstvi v anamnéze

* ngkteré dalsi stavy a choroby

Komplikace spojené s nitrodéloZznim téliskem:

* vznik téhotenstvi (nitrod€lozni nebo mimod¢lozni) pies zavedené ITUD

» protrzeni (perforace) délohy pfi zavadéni je vzadcna komplikace

* vypuzeni (expulze) mize byt Gplné - ven z délohy nebo netplné - do hrdla délozniho,
dochdzi k nému vétsinou béhem menstruace

* Dbolesti v podbfisku a abnormélni délozni krvaceni patii k nejcastéjSim pifi¢indm
vytazeni t¢liska na zadost Zeny

* infekce (panevni zanétliva nemoc)



* komplikace spojené s vytazenim (extrakei) téliska: rozlomeni téliska, zadrzeni Casti
téliska v d¢loze

Prehled u nas pouzivanych nitrodéloZznich télisek:

nazev vyrobce cena poznamka
DANA Cuprum Medin - s m&di
DANA Super Lux Medin - -
Gyne-T-380 Slimline Janssen-Cilag - s me&di
Multiload-Cu 375 Organon - s medi
Mirena Schering - uvoliiuje hormon

9) Sterilizace muze
Popis

Vasektomie - pferuSeni chamovodt malym operacnim zédkrokem. Vhodné pro muze s

ukoncenou reprodukci. Nevhodné pro muze, kteti maji obavy z poruch sexudlnich funkei,
potence nebo ztraty muznosti.

V Americe se nyni objevila dal§i metoda, tzv. systém IVD (Intra Vas Device). Ten

znemoziuje, podobné jako vasektomie, prinik spermii z varlat do téla a ven do mocové
trubice. Na rozdil od vasektomie vSak nepterusi prutok natrvalo, protoZze chdmovod pouze
,ucpe. Muz je sterilni, ale tento stav Ize odstranénim ,,ucpavky* zvratit. Systém IVD by tedy
mél muzim umoznit fidit jejich neplodnost jenom po dobu, kterou si zvoli.

Mechanismus ucinku

PferuSeni chamovodu a tim zabranéni uvoliiovani spermii. Muziiv ejakulat nebude obsahovat
zadné spermie, a tudiZ nemtiZze dojit k oplodnéni. Jednorazova, jednoducha ambulantni
operace, mozno provést béhem 20 minut. Provadi se pouze v lokalni anestézii. Chamovody
mohou byt pferuseny podvazem, klipsem nebo pretétim.

Piednosti

Vysoce efektivni druh antikoncepce. Nese s sebou mensi riziko nez sterilizaci Zeny. Vhodna
pro muze, ktefi si jiz nepieji dalsi déti. Maly operaéni vykon provedeny na zaddost obvykle
ambulantné nebo na klinice.

Rizika



Obcasna pooperacni bolest, vyjimecna infekce (odstranéna poddnim antibiotik). Ve vétSing
pfipadl nevratna a proto neni vhodna pro muze, ktefi nejsou definitivné rozhodnuty nemit

dalsi potomky. Nékdy (neopravnénd) obava z post-operacni impotence.

10) Chemicka — lokalni antikoncepce

Chemicka kontracepce - byla v historii prvni antikoncepéni metodou - Zeny diive uzivaly
nejruznéjsi latky pro vyplachy pochvy za tc¢elem zniceni spermii. Chemické latky inaktivujici
spermie jsou obecn¢ oznacovany jako spermicidy. V soucasné dobé¢ se nejvice uzivaji tzv.

surfaktanty, které poskodi povrch spermie.

Spermicidy se aplikuji hluboko do pochvy bezprostfedné pied kazdym pohlavnim stykem, 1
pted opakovanym. Jsou vyrabény v podobé tablet, ¢ipki, krémd, pén, vagindlnich tampont.
Utinek krémtl, pén a tampont nastupuje okamzité, u tablet a &ipkd je tfeba vyckat cca 5-10
minut, nez se rozpusti v pochvé. VétSina spermicidii uc¢inkuje 2 az 10 hodin po aplikaci.
Vyhodou spermicidi je jejich snadna dostupnost i bez rady 1ékate, Zadné celkové nezadouci
ucinky (muze dojit pouze k mistnim projeviim alergie) a bezesporu i uré¢ita ochrana proti
pohlavné pfenosnym chorobam. Pearltiv index se pohybuje kolem 12 - 18. Kontracep¢ni

ucinnost piipravku je zavisla na spravném pouziti.

Proto je nezbytné dodrZovat nasledujici pokyny:

- ptipravek je nutné pouzivat pied kazdym stykem nezavisle na fazi cyklu (vyjma vaginalnich
tampond, které ptisobi po dobu 24 hodin)

- vyhnout se umyvani ¢i vyplachim pochvy mydlem minimalné dvé hodiny pied a po
pohlavnim styku, nebot’ voda s mydlem i ve stopovém mnozstvi ni¢i u¢innou latku. Je mozné

provést pouze vnéjsi hygienu Cistou vodou.

Pokud je nezbytna 1écba jinymi vaginalnimi pfipravky (napf. proti infekci), je nutné
kontracepci timto piipravkem pierusit. Léciva vkladana do pochvy mohou inaktivovat

spermicidni ucinky ptipravku.

Spermicidni tampon - je napustén spermicidni latkou, kterd piisobi ihned po zavedeni

tamponu do pochvy po dobu 24 hodin, a to i pfi opakovaném pohlavnim styku. Tampon se



zavadi tak, aby se nachazel v kontaktu s déloznim ¢ipkem. Tampon se vyjima minimalné

jednu hodinu po poslednim styku, nejpozd¢ji vSak 24 hodin po zavedeni tamponu.

Od roku 2003 je na nasem trhu dostupny piipravek Pharmatex ve formé tablet a krému

Nejcastéji uzivanym spermicidem je nonoxynol-9, ktery ptisobi destrukci bunééné membrany
na povrchu spermie. Nonoxynol-9 hubi i bakterie a viry, v€éetné viru HIV a do jisté miry
snizuje riziko pfenosu pohlavné prenosnych infekci. Kromé spermicidu, které maji stejny
mechanismus u¢inku jako nonoxynol-9 (octocynol-9, menfegol) se piilezitostné pouzivaji
spermicidy vyuZivajici enzymatickou inhibici spermii (Syn-a-gen). Starsi ptipravky
obsahujici rtut’ dnes byly opustény.

Piednosti

Hlavni ptednosti je, ze nevyzaduji 1€katsky predpis a ze prakticky postradaji zdravotni
kontraindikace (s vyjimkou alergie) - mlize je pouzit kterdkoli Zena. Vyhodou je i snizeni
rizika pfenosu pohlavné pienosnych infekci, véetné HIV.

Rizika

Chemické metody nemaji zdravotni rizika. Nékterym parim vadi zména adherence penisu
nebo jejich vytékani z pochvy v prabehu styku. Hlavni nevyhodou je mensi
spolehlivost.Striktni dodrzeni podminek uvedenych vyrobcem je nezbytnosti.

Rozdéleni pripravku

Ptipravky lze rozd€lit podle typu ucinné latky na spermicidy s u¢inkem na povrchovou
membranu spermie a na spermicidy vyuzivajici enzmytickou inhibici spermii. Kromé toho je

1ze rozdélit podle 1€kové formy na pény, krémy, Zelé, vaginalni ¢ipky, vaginalni tablety.

11) Muzska bariérova antikoncepce

Popis
Gumové navleky na penis, které maji za cil postavit spermiim v cesté do zenského

pohlavniho ustroji mechanickou piekéazku.




Mechanismus uéinku

Muzska bariérova antikoncepce brani spermiim v cesté do zenského pohlavniho ustroji.
Nékteré kondomy navic obsahuji spermicid, tedy latku, ktera poskozuje a hubi spermie.
Piednosti

Metoda prakticky nema zadné zdravotni kontraindikace (kromé¢ alergie na gumu), je levna,
bézné dostupna bez 1ékatského predpisu, dokonce v automatech. Do jisté miry (vic nez jiné
antikoncepcni metody, zdaleka nikoli vSak absolutné) chrani pted pienosem pohlavné
prenosnych infekci. Terapeuticky 1ze pouzit kondom v 1é¢bé predcasné ejakulace nebo v
nekterych ptipadech imunologické neplodnosti.

Rizika

Metoda nema zdravotni rizika. Nékteré pary rusi nutnost manipulace s kondomem pied
zahajenim pohlavniho styku. Nékteti muzi uvadéji snizeni pocitt pii styku. Hlavni nevyhodou
kondomu je pomérné malé spolehlivost (nejméné 10x mensi nez u modernich metod).
Doporucuje se proto doplnit uzivani kondomu néjakou dalsi antikoncepéni metodou, napf.
pilulkou. Dnes vystupuje do popiedi pfedevsim hygienicky a epidemiologicky vyznam
kondomu, antikoncepéni efekt je zatlaCovan do pozadi.

Rozdéleni pripravkua

Jedinym piipravkem muzské bariérové antikoncepce je kondom (prezervativ). Lze rozlisit
kondomy bez spermidicti (latek hubicich spermie, obvykle nonoxynol-9) a lubrikancii (latek,

které zvysuji kluzkost) a kondomy, které tyto latky obsahuji.

Spolehlivost antikoncepénich metod

Laboratorni spolehlivost antikoncepcnich metod byva velmi vysoka, ale prave az
jednoduchost jejich pouzivani znatelné ovlivni redlné vysledky. Naptiklad ani zapominani
tabletek neni zanedbatelné, nebot’ statistiky uvadéji, ze az 30% uZzivatelek casto na néjakou
zapomene.

Dalsim dtilezitym faktorem je délka uzivani antikoncepce. Pokud zvolite Spatnou
antikoncepcni metodu, kterd vdm nebude vyhovovat a vy ji budete muset zménit, opét se
vystavujete nebezpeci. Statistiky opét naznacuji, Ze béhem prvniho roku uzivani, je
antikoncepcni metoda nejméné spolehliva. Po delsi dobé si na antikoncepci zvyknete a
ned¢late tolik chyb. Dalsi véc, ktera by mohla vysvétlit proc se spolehlivost vékem uzivani
zvySuje, je nepokrac¢ovani netispésnych uzivatelek antikoncepce vzhledem k tomu, Ze ot€¢hotni
a nebo zvoli pro né¢ vhodnéjsi metodu.

Pearl index



K hodnoceni spolehlivosti je nejéastéji uzivan tzv. Pearl index, ktery fika. ke kolika

nezadoucim otéhotnénim do$lo u sta Zen pouzivajicich dany typ antikoncepce po dobu

jednoho roku. Cim je tedy Pearl index nizsi, tim je metoda spolehlivéjsi. Jestli tedy ze sta Zen

pii pouzivani antikoncepce béhem jednoho roku otéhotni jen jedna je Pearl index 1,0. Naopak
tteba PI 0,2 znamenad, Zze z 1000 sledovanych Zen jen dvé¢ Zeny otéhotnély béhem jednoho
roku a nebo, ze z 500 sledovanych zen jich 10 otéhotnélo béhem deseti let.

K selhani antikoncepce bude dochazet vétSinou u mladsich zen, protoze jsou vice plodné a
také obvykle vice sexualné aktivni. Proto je v tabulce u kazdé metody rozsah hodnot. Vyberte
si hodnotu podle toho nakolik si myslite, ze jste sexualné aktivni, mladi a pfedevSim nakolik
si 0 sob¢ myslite, Ze jste zodpovédni.

Tabulka: Pearl index pfi prvnim roku uzivani antikoncepce.

Metoda Pearl index
Z&dna (mlada zena) 80 - 90
Zadna (vék 40 let) 40 - 50
Zadna (vék 45 let) 10-20
Zadna (vék 50 let) 0-50
Vyplachy pochvy 36
Hlenova Billingsova metoda 25-30
Ogino-Knausova metoda (kalendarova) 14 - 40
Antikoncep&ni houbicka 9-25
Periodicka abstinence 6-25
Teplotni metoda 3-20
Pouze spermicidni pfipravky 4 -25
PferuSovana souloz 6-17
Symptotermalni metoda 6-7?
Sledovani hormonu LH a estrogenu 3-6
PoSevni pesar 4-22
Cervikalni kloboucek 4-20
PoSevni pesar + spermicidy 2-18
Muzsky kondom (prezervativ) 2-15
Zensky kondom 5-15
Minipilulka s gestagenem 0,3-6
Nitrodélozni télisko 0,2-2
Kombinovana HA (50mg estrogenu) 0,1-3
Kombinovana HA (<50mg estrogenu) 0,2-3
Nitrodélozni télisko (s obsahem médi) 0,2-0,8
Depo-Provera (injekce) 0,03-1
Levonorgestrel uvolriujici nitrodélozni systém| 0,02 - 0,2
Podkozni implantaty 0-0,07
Sterilizace - Zeny 0-05




Sterilizace - Muze 0-0,05

Z tabulky je vidét jak ovlivnilo lidské selhani (nebo jen ndhoda) i tak spolehlivou
antikoncepci jako je kondom. Proto by ¢lovék mél uvazovat i nad situaci, kdy kondom
praskne a mit v zaloze néjakou zachranou brzdu (naptiklad Postinor). U hormonalni
antikoncepce se dopad lidského selhani neprojevil tak vyrazné, protoze i pii jednodennim
vynechani ma antikoncepce stale jesté pomérné vysokou uc€innost (antikoncepce pomalu

odeznivd). Narozdil od kondomu, kde jeho antikoncep¢ni ucinek je pti selhani nula.

Prilohy - test: antikoncepce

zdroj: http://syn.cz/tree.php?up=240 na této adrese po vyplnéni ziskate i spravné

odpoveédi

Vyberte jednu nejspravnéjsi odpoveéd’ ke kazdé otazce.

Kondom je antikoncepce
skodliva
mechanicka
chemicka

1.
e
e
e
e

pfirozend

)
=«

i uzivani kombinované hormonalni antikoncepce je nejméné vhodné:
pit alkohol
koufit

cestovat

oononov

souloZit
3. Nekomplikované uzivani kombinované hormonalni antikoncepce:
C neni vhodné bezddvodné prerusovat

e je tfeba prerusit kazdé 3 mésice

e pferusuje se na 1 mésic kazdy rok

C by nemélo trvat déle nez 5 let

4. Nitrodélozni télisko je nejméné vhodné pro:
C kuracky

C zeny starsi 35 let

e

zeny, které jesté nerodily



zeny s jaternimi chorobami

5. PFi selhani bariérové antikoncepce (prasknuti kondomu):
C je vse ztraceno
C je mozné zabranit vzniku téhotenstvi dalSim opatfenim pouze do 1 hodiny
e je mozné zabranit vzniku téhotenstvi dalSim opatfenim do 72 hodin
e nemUze dojit k ot&hotné&ni
6. Hormonalni antikoncepce neexistuje ve formé:
C injekci
C tablet
C implantacnich tycinek
C ¢ipkd
Sterilizace je:
odstranéni vaje¢nikd
odstranéni délohy
prerudeni prichodnosti vejcovodl

7.
e
e
e
e

chirurgické uzavreni pochvy

8. Chemicka antikoncepce se aplikuje:

C do pochvy

e na penis

e na podbfrisek

e na varlata

9. Nejvétsi pravdépodobnost otéhotnéni je:

pfed menstruaci
pfi menstruaci

v poloviné menstruacniho cyklu

Ooonn

po menstruaci

. Postkoitalni antikoncepce je:
odstranéni spermii z pochvy
antikoncepce po pohlavnim styku

zcela nelcdinnd metoda antikoncepce

Oononons

pouze experimentalni metoda




