Patientvejledning

P-piller

Det er nu 45 ar siden, p-piller blev frigivet i Skandinavien. Ca. 2 af unge kvinder i
Danmark tager p-piller. Pa verdensplan tager mere end 80 millioner kvinder p-piller
Fordelene er en sikker praevention, sa ugnskede graviditeter og deraf falgende
provokerede aborter undgas. Mindre menstruationssmerter og blgdning. Desuden bruges
de i behandling af blgdningsuregelmassigheder, Endometriose samt PCOS.
Kreftrisikoen nedsattes med ca. 12 %. Saledes nedsattes risikoen for livmoderkreeft og
eggestokkraeft med 40-50 %, brystkraeft ingen pavirkning. Tyktarmskreeft reduceres med
28 %. Livmoderhalskreft gges, formentligt fordi feerre bruger kondom/pessar, som
beskytter mod HPV virus. (HPV er ansvarlig for livmoderhalskreft og 70 % kan nu
forebygges med vaccination).

Kvinder som er familiert disponeret for blodpropper, som har haft en blodprop eller
brystkraeft, som har migrene med aura, svaer sukkersyge, meget hgjt blodtryk,

meget hgjt fedtindhold i blodet, sveer leversygdom eller areknuder bgr som
udgangspunkt ikke tage p-piller. Ggr altid opmerksom pa disse forhold.

P-piller virker pa 2 mader, 1: hemmer &glgsning. 2: @ndrer sekretet i livmoderhalsen,
som derved bliver uigennemtrengeligt for sedceller (samme virkning som mini-piller).
P-piller tages typisk 21 dage efterfulgt af 7 dages pause. Man ma aldrig overstige de 7
dages pause, derved risikerer man at &ggene udvikles og pillerne bliver usikre. Faktisk far
6 % af alle kvinder ®glgsning efter en pause pa 7 dage og flere end 6 % hvis pausen er
leengere. Derfor anbefaler vi 1 dag ofte, at man kun holder 4 dages pause efter en normal
pakke p-piller.

P-piller, monofasiske (dvs. hvor alle pillerne indeholder det samme) kan ogsa tages uden
pause, og det er ikke usundt. Man kan ggre dette pa 2 mader, 1: 3 pakker p-piller, 4 dages
pause osv. Alternativt p-piller helt uden pause. Hvis der kommer pletblgdninger pa mere
end 2 dage holdes 4 dages pause, hvorved slimhinden afstgdes. Denne form for

behandling kan vere fordelagtig , is®r ved menstruationssmerter, inkl. endometriose. Det



er vigtigt, du tager p-pillerne pa nogenlunde samme tidspunkt hver dag. Hvis du har
problemer i form af pletblgdninger, kan det skyldes svingende hormonkoncentration i
blodet, f.eks. som fglge af glemte piller, pga. opkastninger eller diarré.

Lige siden p-pillerne kom frem, har de bevirket en gget forekomst af blodpropper i
venerne. De nye p-piller, (3.-4. generations p-piller) har ikke mindsket denne risiko, som
gges med en faktor 5-6 1 forhold til ikke brugere. Faktor 3-4 for 1.-2. generations p-piller.
Hos unge kvinder er denne lidelse meget sjelden, sa selvom risikoen gges, er det fortsat
meget fa kvinder, der rammes. Heldigvis ofte uden blivende fglger. (Under graviditet gges
risikoen ca. 20 gange). Risiko for blodpropper i arterierne forekommer ogsa, men
betydeligt sjeldnere.

Blodpropper

P-piller gger, som ovenfor nevnt, risikoen for blodpropper. Det gelder iseer — maske kun —
de kvinder, som qua fejl i koagulationen er disponeret herfor, men dette ved vi ikke med
sikkerhed. Risikoen er allerstgrst de fgrste maneder, du tager p-piller. Hvis du holder blot 1
maneds pause med p-pillerne, starter man forfra med gget risiko, derfor skal du ikke holde
pauser med p-piller. Far du symptomer med smerter i benet, haevede ben eller andengd
skal du altid henvende dig til din praktiserende lege til kontrol. Se i gvrigt link til SST —
information om risiko for blodpropper ved behandling med kombinerede hormonelle
praeventionsmidler.

Ver opmarksom pa symptomer pa blodprop iser hvis du:

- lige er blevet opereret (oplys altid om p-pille behandling)

- har vaeret sengeliggende eller stillesiddende 1 en leengere periode, f.eks. pga. en skade eller
sygdom, hvis du har benet i gips eller vaeret pa en lengerevarende rejse.

Efter start pa p-piller er det vigtigt, at du bliver kontrolleret hos lege efter 3 mdr. Du skal

selv sgrge for at bestille tid til dette.
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