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ACIL ORAL KONTRASEPTIFLER

» Acil oral kontrasepsiyon korunmasiz ya da kontrasepsiyonun basarisiz oldugu
bir cinsel iliskiden sonra, gebelik baslamadan uygulanan kontrasepsiyon
yontemidir. Acil kontrasepsiyonun cinsel iliskiden sonra mumkun olan en kisa
sure icinde uygulanmasi gereklidir.

» Bu yontemin etkinliginin korunmasiz iliskinin Gzerinden gecen zamanin uzamasi
ile birlikte giderek azaldigi bilinmektedir, calismalar acil kontrasepsiyonun
iliskiden sonra 3-5 glin icinde (72-120 saat) etkili oldugunu gostermistir. Ancak
acil kontrasepsiyonun modern kontraseptif yontemler kadar etkili olmadigi
bilinmelidir.

» Acil kontrasepsiyon konusundaki endiseler kardiyovaskiler risk artisi, guvenli ve
strekli kontrasepsiyon yerine acil kontrasepsiyonun yogun kullanimidir.

Bu rutin bir kontrasepsiyon yontemi degildir, bu
amacla kullanilmamalidir; ciddi hormon
dengesizligine sebep olur.
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» Acil kontrasepsiyon korunmasiz veya yetersiz korunmali cinsel
iliskiden sonra uygulanir. Yetersiz korunma kondomun uygunsuz
kullanimi, yirtilmasi, kaymasi; KOK veya minihap kullaniminin
unutulmus olmasi; kontraseptif enjeksiyon zamaninda gecikme; rahim
Ici arac dislokasyonu; spermisidlerin yanlis kullanimi gibi sorunlan
icerir. Acil kontrasepsiyon tecavuz gibi kadinin korunmasiz sekilde
cinsel iliskiye zorlandig1 durumlarda da kullanilabiecek bir yontemdir.

» Acil kontrasepsiyonun siirekli bir dogum kontrol yontemi olmadigi,
yalnizca son care olarak uygulanmasi gerektigi hastaya aciklanmalidir.
Acil kontrasepsiyonun dusuk yaptirici bir etkisi yoktur, olusmus
gebeligi onlemez; bu amacla kullanilmamalidir.
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ETKI MEKANIZMASI:

» Acil hormonal kontrasepsiyon her bir hastadaki etki mekanizmasi tam
olarak bilinmemektedir. Oviilasyondan once alindiginda oviilasyonu
engelleyebilmektedirler, ayrica ovumun sperm tarafindan dollenmesini,
dollenen yumurtanin uterusa yerlesmesini de engelleyebilirler. Olusmus
olan gebelik Gizerinde bir etki gosterilmemistir.

Acil kontrasepsiyon icin kullanilan hormonal haplar

iki cesittir:

1. Kombine hormonal

) 2. Sadece progesteron iceren
preparatli?urug(gggﬁgrt))u amacla (levonorgestrel) preparatlar
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» Acil hormonal kontrasepsiyon 1977 yilinda Albert Yuzpe tarafindan tarif
edilmistir; Yuzpe rejimi 50 mcqg etinil estradiol + 500 mcg levonorgestrel iceren
iki hapin korunmasiz cinsel iliskiden sonraki 72 saat icinde 12 saat ara ile iki
kez alinmasi seklindedir. KOK’lar bu verilen dozlar ayarlanacak sekilde (0rnegin
30 mcg etinil estradiol iceren haptan 4 adet kullanim gibi) acil kontrasepsiyonda
kullanilabilir.

» Genelde kullanilan protokoller; tek doz 1.5 mg levonorgestrel, 12 saat arayla
kullanan 0.75 mg’lik 2 doz levonorgestrel, 12 saat arayla kullanan 2 doz 100
mcg etinil dstradiol ve 0.5 mg levonorgestrel kombinasyonudur.

» Cesitli calismalarda sadece levonorgestrel iceren uygulamayla gebelik riskinin
%60-93 arasinda, KOK uygulamasiyla ise %56-89 arasinda azaldig1 gosterilmistir.
Direkt karsilastirmalarla levonorgestrel iceren uygulama daha etkili
bulunmustur. Genelde daha etkili oldugu ve yan etki profili daha uygun
bulundugu icin sadece levonorgestrel iceren uygulama tercih edilmektedir.
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YAN ETKILERI:

» Bulant1 ve kusma: Sadece levonorgestrel kullanan hastalarin yaklasik %18’inde
bulanti, %4’Unde kusma ortaya cikmaktayken, bu oranlar kombine preparat kullanan
hastalarda sirasiyla %43 ile %16 olarak bulunmustur. Yalnizca levonorgestrel ile
bulant1 ve kusma orani daha dustik bulunmustur. Bu sikayetler ortaya ciktiklarinda,
genellikle 3 gun icinde gecmektedir. Kombine preparat kullanilacaksa birlikte bir
antiemetik onerilebilir. Acil kontrasepsiyon uygulandiktan sonraki 2 saat i¢inde
kusma olursa dozun tekrarlanmasi gerekir. Acil kontrasseptiflerin vajinal yolla
uygulandigi calismalarda bu yolla emilim saglandigi gosterilmistir.

» Adet gecikmesi: Acil kontrasepsiyon kullaniminda adet bir hafta erken veya gec
olabilmektedir. Hastalarin bu konuda bilgilendirilmeleri gerekir. Ancak gecikme
durumunda gebelik olasiligin elenmesi gereklidir.

» Kanama diizensizligi: Baz1 kadinlarda acil kontrasepsiyondan sonra diizensiz kanama
veya lekelenme goriilebilir. Bu yan etki cesitli calismalarda %0-17 arasinda degisen
oranlarda saptanmistir. Kanama diizensizligi genellikle tedavisiz diizelir, ancak
ektopik gebelik olasiligin elenmesi gerekir.

» Diger yan etkiler: Karin agrisi, memelerde hassasiyet, bas donmesi ve yorgunluk
hissidir. Bu etkiler de en fazla birkac gun icinde kaybolur.
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DiKKAT EDILMESIi GEREKEN DURUMLAR:

» Emziren anneler: Postpartum 6 ay icerisinde olan, adet gormemis bulunan ve bebeklerini
yogun sekilde emziren kadinlarin gebe kalma olasilig1 dustiktur. Ancak bebegine ek gida
veren veya adet gormus olan kadinlarin gebelik riski bulunur. Tek bir acil kontrasepsiyon
uygulamasinin siit miktar ve kalitesine olumsuz bir etkisi olmayacagi diisunilmekle
birlite, slite gecen hormon miktar bilinemez. Bu nedenle annenin bebegini acil
kontraseptifi almadan once emzirmesi ve sonraki 6 saat boyunca siitiinii sagip atarak,
bebegine mama vermesi 6nerilmektedir.

» Tekrarlayic1 kullanim: Acil kontrasepsiyon tekrar tekrar kullanilmak icin uygun degildir ve
sik kullanimin etkileri bilinmemektedir. Bir kadin ayni1 siklus icerisinde birden fazla kez
acil kontrasepsiyon uygulamak zorunda kaldiysa ikinci kullanima engel olunmasi
Onerilmez, ancak mutlaka surekli bir kontraseptif yontem dénerilmeli ve kontrasepsiyon
basarisizligi olmamasi icin neler yapmasi gerektigi anlatilmalidir. Ayni siklusda tekrarlayan
acil hormonal kontrasepsiyon uygulamalarinda koruyucu etkinin diisecegi hastaya
aciklanmalidir.

» Oral kontraseptiflerin etkinligini azaltan tiim ilaclarin (rifampisin vb) acil kontraseptifler
Uzerinde de etkisi oldugu dustinilmektedir. Bu durumlarda acil kontrasepsiyon dozunu

artirmak gerekebilir. % FarmaSunu
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ACIL KONTRASEPSIYONDAN SONRA HASTA EGITIiMi:

» Acil kontrasepsiyon uygulayan kadinlara mutlaka surekli bir kontrasepsiyon
yontemi Onerilmelidir. Acil kontrasepsiyon yontemi kullanma gerekcesi kondom
sorunlan gibi kontraseptif yontem basarisizlig1 ise yontemin dogru kullaniminin
aciklanmasi yeterli olabilir. Cinsel iliskiyle hastalik bulasma riski tasiyan
hastalara bu konuda da danismanlik verilmesi gereklidir. Kondom ve spermisid
kullanimina hemen baslanabilir.

» Oral kontraseptiflere ise iki sekilde baslanabilir:

1. Acil kontrasepsiyondan hemen sonra baslanabilir. Daha 6nce kontraseptif
kullanmayan yeni bir paket alarak baslayabilirler; daha once kullanan ancak hap
almay1 unuttugu icin acil kontrasepsiyon yapmak zorunda kalanlar eski
paketlerine kaldiklarn yerden devam edebilirler. Bu durumda 1 hafta sureyle ek
kontraseptif yontem kullanilmasi gereklidir.

2. Kontraseptif kullanimina adet gorildigunde baslanabilir. Adet gorene kadar
bariyer yontemiyle korunma uygun olacaktir.
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ACiL KONTRASEPSIYONDAN SONRA HASTA EGITIMi:

» Enjektabl kontraseptifler ve implantlar bir sonraki mentrtel siklus
baslangicindan sonraki 7 gun icinde uygulanabilir. Bu sure zarfinda bariyer
yontemiyle korunma uygun olacaktir.

» Rahim ici araclar ilk normal menstriasyonda uygulanabilir. Bu sire icerisinde
bariyer yontemiyle korunma onerilir.

» Tup ligasyonunun da hasta adet gordukten sonra uygulanmasi 6nerilir.
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Levonorjestrel 72 saat
icinde alindiginda;
Ulipristal 120 saat icinde

alindiginda etkilidir.

IKi CESITTIR:
1) Tek doz projestin (levonorjestrel)
2) Oral tek doz projestin reseptor modulatort (ulipristal asetat)

ELLA FILM KAPLI TABLET 30 mg 1 tablet Ulipristal Asetat 30 mg

ERTES72 TABLET 1,5 mg 1 tablet Levonorgestrel
POSTPILL ONE TABLET 1,5 mg 1 tablet  Levonorgestrel
NORLEVO TABLET 1,5 mg 1 tablet Levonorgestrel
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HASTA EGITIMINDE ONEMLi HUSUSLAR

v" Acil kontrasepsiyonun maksimum etkinligi saglamasi icin cinsel
iliskiden sonra mumkun olan en kisa stirede alinmasi gereklidir.

v’ |ki saat icinde kusulursa tekrar uygulama yapilmasi gerekir.

v’ Hastaya adetinin 1 hafta 6dnce veya sonra olabilecegi anlatilmali,
ancak gecikme durumunda gebelik olasiliginin akilda tutulmasi
gerektigi belirtilmelidir.

v' Pelvik agr ve kanama diizensizligi de ektopik gebelik olasiligim
dusundurmelidir.

v" Acil kontrasepsiyon surekli olarak uygulanabilecek bir yontem degildir,
hastalara duzenli bir kontraseptif yontem uygulama konusunda
danismanlik verilmesi gereklidir.
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