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Hormonal Kontrasepsiyon 

•   Oral Kontraseptifler 

•   Enjekte edilen preparatlar 

•   Derialtı implantları 

•  Vaginal Halkalar 



Oral Kontraseptifler 

•   Kombine Oral Kontaseptifler 

(KOK) 

•   Yalnız progesteron içerenler 

  (Minihaplar) 

•   Ertesi gün hapları 
  



Etki Mekanizması ve Etkinlik 

•  Ovulasyonu durdurur 

•   Servikal mukusu kalınlaştırır 

•   Etkinliği yüksektir 1/1000/yıl 

   (Doğru Kullanıldığında) 



Olumsuz Yönleri 

•   Yan etkiler 
•   İnme 

•   Tromboflebit 

•   Kalp krizi 

•  Akciğer Embolisi 

•   Hafif kilo artışı 

•   Amenore 

•   SYB’den korumaz 



Kullanımında  Sınırlılık 

•   Diabetes Mellitus 

•   Tromboflebit öyküsü 

•    Kalp hastalığı kuşkusu olanlar 

•   Karaciğer hastalıkları 



Kullanımında  Sınırlılık 

•   Hipertansiyon 

•   Sigara kullanımı  

•   Depresyon 

•   Nedeni bilinmeyen vaginal kanamalar 

•   Migren türü başağrıları 

•   Emzirme (ilk 6 ay) 



Olumlu Yönler 

•  Ektopik Gebelikten Korur 

•  Endometrium-Over Kanseri riski 

azalır 

•  Pelvik İnflamatuar Hastalık 

•  Benign Meme Hastalıkları 



Olumlu Yönler 

•  Ektopik Gebelikten Korur 



Progestinlerin Etkileri 

•  Metabolik Etkiler 

•  Pıhtılaşma Faktörleri üzerine 

olan etkileri 



Progestinler 

•  Hızlı metabolize olurlar 

•  Hedef organlardaki etkileri değişkendir  

•  Reseptörler (inhibisyon veya stimülasyon) 
•  Androgen 

•  Östrojen   

•  Glukokortikoid 

•  Minerolokortikoid 



Progestinler 



Yeni Progestinler 

•  Dienogest, Drospirenon, 
Nestoron, Nomegestrol Asetat 
ve Trimegeston  

•  Trimegeston ve Nestoron en 
yüksek progestasyonel 
aktiviteye sahiptir 





Yeni Progestinler Risk ve 
Yararları 

•  Moleküler yapıları 

•  Beraber kullanıldıkları 

östrojenin tipi ve dozu 

•  Veriliş şekli 



Yeni Progestinler  

•  Yüksek progestogen etkisi 

•  Anti-androjenik ve anti-minerolokortikoid 
aktivite 

•  19-norprogesterone molekülleri androjenik 
değildir (drospirenone & dienogest) 

•  Eski 19-nortestosterone derivelerinin 
tersine yeni progestinler nötral metabolik 
etkiler gösterir   



Lipid Metabolizması  
 

•  Lipoprotein üretimi androjeniteye 
bağlıdır  

•  Yeni progestinler daha az 
androjeniktir  

•  Yeni progestinler lipid profili 
üzerinde daha iyi etkiye sahiptir 
(LNG'ye göre) 



Hemostatik Faktörler 

•  Progestinler tek başına verildiklerinde 
pıhtılaşma faktörlerini ve karaciğer 
proteinlerini etkilemezler  

•  EE bağımlı SHBG ve Pıhtılaşma 
Faktörleri artışı Progestinlerin 
androjenitesine bağlıdır 

•  SHBG üzerindeki EE etkisi ilacın veriliş 
şekli ile değişmez 



VTE Riski 



Glukoz Metabolizması  

•  Progestinler insulin direncini 
artırır 

•  Progestinlerin çoğu östrojenle 
olan kombinasyonuna ve doza 
bağlı olarak insulin yarı ömrünü 
değiştirir  



•  Klinik uygulamada herhangi bir OK 
için özel olarak glisemi 
seviyelerindeki sapmaları saptamak 
olanaksızdır 

•  Vajinal Halkalar insulin 
duyarlılığını kötü yönde etkilemez 



Drospirenone  

•  Doğal Progesterona benzer farmakolojik 
profil 

•  Siproteron Asetat'a göre daha az anti-
androjenik etki 

•  Glukoz metabolizması üzerinde belirgin 
etkisi yok 

•  Yüksek sodyum ve su atılımı sağlar  



Dienogest 

•  Hibrid progestin: 19-nortestosteron & 
progesteron derivesi  

•  Endometrium üzerinde belirgin 
progestojenik etki 

•  Düşük glukokortikoid ve 
minerolokortikoid reseptör afinitesi 

•  Siproteron Asetata göre daha düşük 
androjenik etki 





Özet 

•  Birlikte verildiği östrojenin dozuna ve progestinin tipine 
bağlı olarak VTE riski değişir 

•  Yüksek androjenik etkisi olan preparatlar daha düşük 
VTE riskine sahiptir 

•  Yeni Progestinleri içeren OK daha az androjeniktir  
•  Lipid profili üzerine daha az etki gösterirler 
•  Sadece progestin içeren ilaçlar vasküler risk artışı 

sağlamaz 
•  Yeni progestinlerin glukokortikoid respetörlerine 

afinitesi düşüktür. Glukoz metabolizmasını önemli 
derecede etkilemezler 


