Nowoczesna wkladka wewnatrzmaciczna cz. 2

Kobiety, ktore nie moga lub nie chca stosowac doustnej antykoncepcji

hormonalnej, moga wybra¢ $rodek hormonalny podawany pozajelitowo -
zastrzyk, implant lub plaster albo zastosowa¢ mechaniczng antykoncepcje -
prezerwatywe,  kapturek  szyjkowy,  wkladk¢ = domaciczna  lub
wewnatrzmaciczny system hormonalny - Lady Insert.
Lady Insert - wewnatrzmaciczny system hormonalny Mirena® - taczy zalety
wktadki wewnatrzmacicznej z miejscowym dzialaniem hormonu. Jest to
metoda polecana dla kobiet, ktore z roznych powoddéw nie moga lub nie chca
stosowa¢ pigutki antykoncepcyjnej, a ktore potrzebuja skutecznej i
dtugotrwatej metody kontroli urodzen. Mirena jest to wewnatrzmaciczna
wkladka zbudowana z polietylenu, zawierajaca na swoim podtuznym
ramieniu pojemnik, z ktorego w sposob kontrolowany uwalnia si¢ hormon -
lewonorgestrel, w statej dawce 20 mikrogramow na dobg. Mireng zakltada sig_a
do jamy macicy, gdzie moze pozosta¢, zachowujac skutecznos¢, przez pieé
lat. Zalozona moze by¢ wylacznie przez wykwalifikowanego lekarza
ginekologa (adres najblizszego gabinetu specjalizujacego si¢ w zaktadaniu Mireny mozna znalez¢
na stronie http://www.ginekolodzy.mirena.pl ).

Wziawszy pod uwage mnogo$¢ zastosowan Mireny, wydaje si¢ uprawniona teza, ze
wewnatrzmaciczny system uwalniajacy LNG w postaci wktadki Mirena wytycza nowe kierunki w
zastosowaniu terapii hormonalnej w XXI wieku. Wyrazicielem tego pogladu jest migdzy innymi
John Guillebaud, powszechnie znany ekspert w dziedzinie antykoncepcji, ktory szczegdlnie
podkresla inne, poza antykoncepcyjnymi, mozliwosci zastosowania Mireny.

Dziatanie antykoncepcyjne nie jest jedyna zaleta wkladki Mirena®. Wsrdd innych korzysci
wynikajacych z jej zastosowania nalezy wymieni¢: efektywne zmniejszenie obfitych krwawien
miesiaczkowych oraz krwawien, ktorych przyczyna sa mig$niaki macicy, zmniejszenie bolesno$ci
krwawien miesiaczkowych i1 zahamowanie endometriozy, mozliwo$¢ wykorzystania w terapii
nieprawidlowych rozrostow $luzéwki jamy macicy w celu uniknigcia dziatan ogolnych lekow
hormonalnych lub ich zlej tolerancji, ochronne dziatanie na $§luzéwke jamy macicy u kobiet
stosujacych terapi¢ estrogenowa w okresie pomenopauzalnym, mozliwo$¢ zastosowania w terapii
wczesnych stadiow raka endometrium u kobiet z przeciwwskazaniami do leczenia ogodlnego
progestagenami 1 leczenia operacyjnego. W dotychczas przeprowadzonych badaniach stwierdzano
bardzo duze zmniejszenie obfitosci krwawien miesiaczkowych u ponad 80% kobiet po zatozeniu
Mireny. U 66% badanych wystapity bardzo skape miesiaczki lub tez catkowity brak krwawien
miesiagczkowych po 12 miesiacach terapii. Wytaczajac takie patologie, jak polipy 1 migsniaki
podsluzowkowe, powodzenie zastosowania wktadki z lewonorgestrelem jest niemal reguta. Dzigki
mozliwosci zastosowania tego systemu w wielu przypadkach mozna unikna¢ wycigcia macicy lub
innych endoskopowych metod zniszczenia $luzowki jamy macicy. Oprocz zmniejszenia obfitosci
krwawien wielu badaczy obserwowalo rowniez redukcje objetosci migsniakow macicy. Bolesne
krwawienia miesiaczkowe nie wynikajace z patologii narzadu rodnego oraz takie, ktore sa
wynikiem endometriozy, stanowia duzy problem kliniczny. Stosowane sa, w zaleznosci od wieku i
checi kobiet, rézne metody terapeutyczne nie zawsze w pelni przynoszace dobre efekty.
Zastosowanie systemu domacicznego z lewonorgestrelem stanowi dodatkowa mozliwosé
terapeutyczna.

Zastosowanie systemu domacicznego z lewonorgestrelem stanowi dodatkowa mozliwos¢
terapeutyczna. Kobiety z zachowana macica stosujace terapi¢ estrogenowa z powodu objawow
wypadowych zwiazanych z menopauza, wymagaja jednoczesnego stosowania progestagenow
spehiajacych funkcjg¢ ochronng dla $luzowki jamy macicy. Praktykowane sa rézne drogi podawania
progestagenow, jednakze zarowno doustne, jak tez przezskérne ich podawanie zwigzane jest z
mozliwo$cia pojawienia si¢ ogdlnoustrojowych dziatan niepozadanych. W poszukiwaniu innych
mozliwosci przeprowadzone zostaly badania z zastosowaniem systemu domacicznego z
lewonorgestrelem u kobiet stosujacych doustna lub przezskorna terapig estrogenowa w okresie pre-
1 postmenopauzalnym. Stwierdzono wyzsza skuteczno$¢ w zapobieganiu przerostom sluzéwki jamy



http://www.ginekolodzy.mirena.pl/

macicy w przypadku stosowania Mireny niz terapii progestagennej doustnej, najprawdopodobniej z
powodu wysokiej koncentracji hormonu podawanego miejscowo w endometrium. Ten sposob
wchtaniania leku jest rowniez korzystny z powodu mozliwosci uniknigcia metabolicznych i
naczyniowych efektow niepozadanych zwiazanych z doustnym podaniem progestagenow.

Warto takze podkresli¢, ze badania laboratoryjne przeprowadzone podczas stosowania
systemu potwierdzaja, ze nie jest to metoda wczesnoporonna.

Wigcej informacji na temat systemu Mirena mozna znalez¢ na stronie http://www.mirena.pl
lub otrzyma¢ dzwoniac na infolinig: 22 645 13 00, 22 645 17 35.

Przy wyborze antykoncepcji dla siebie bierze si¢ pod uwagg rozne czynniki. Dla jednych
kobiet najwazniejsza begdzie skuteczno$¢, dla innych wygoda stosowania, inne ze wzgledu na
przeciwwskazania bgda mialy do wyboru tylko niektére metody antykoncepcji. Warto porozmawiaé
z lekarzem ginekologiem i wspdlnie z nim podja¢ decyzje o zastosowaniu najlepszej dla siebie
metody antykoncepcji.
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