KAZUISTIKA — KONTRACEPTIVA

Pacient: Zena, vék 35 let, nekufacka, BMI 26, ma tii déti

Laboratorni hodnoty: TK 118/75

Rodinna anamnéza: nejsou popsany rizikové faktory u matky ani u otce
Osobni anamnéza: deprese

Lékova anamnéza: ethinyloestradiol 35 micrograms/norethisterone 1 mg

Citalopram 10mg 1-0-0

Pfichazi pro radu. Hormonalni antikoncepci (HAK) zacala uzivat pred Sesti mésici. Od té
doby trpi vzdy v dobé tydenni pauzy bez antikoncepce silnymi bolestmi hlavy - migrénami
bez aury.

ﬁkoly:
1. Proved'te analyzu preskripce 1éCiv, uved’te G€¢inné latky, zatazeni dle ATC klasifikace,
struény mechanismus ucinku jednotlivych ptipravki, zkontrolujte ddvkovani a zplisob uzivani

(réno/vecer; pted/po jidle atd.)

2. Vyhledejte ptipadné interakce mezi piipravky. Mohou nékterd antidepresiva interagovat
s HAK? Jaky je pfipadny mechanismus této interakce?

3. Existuje souvislost mezi uzivanim antikoncepce a bolestmi hlavy? Jaké nezddouci ucinky
se u pacientek uZivajici HAK nejcastéji vyskytuji?

4. Jaké typy peroralni HAK existuji? Je potfeba zameénit soucasnou HAK za jinou, pro tuto
pacientku vhodnéjsi, nebo pokracovat v soucasné?

5. Jaky typ antikoncepce byste této pacientce doporucili uzivat? Jaké moznosti (I€kové formy,
ptipravky) antikoncepce, mimo peroralni, existuji?

6. Ktery typ antikoncepce byste vybrali pro tuto pacientku jako nejvhodnéjsi s ptihlédnutim
k vySe uvedenym skutecnostem a proc?

7. Jaka jsou kritéria pro vybér dlouhodobé plisobici antikoncepce (implantaty, nitrodélozni
téliska)?
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