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Bakgrundsinformation om Cerazette®

Ostrogenfritt p-piller

P-piller ar i dag ett av de vanligast féorekommande och ett av de preventivt sakraste
preventivmedlen. Traditionellt delar man upp p-piller i tva kategorier: kombinerade p-piller
som innehaller hormonerna gestagen och dstrogen, och minipiller som bara innehaller
hormonet gestagen.

Kombinerade p-piller ger ett mycket bra graviditetsskydd, men ar ocksa forknippade med
vissa biverkningar och risker. Traditionella minipiller & andra sidan, har farre biverkningar,
men ger ett sdmre skydd mot graviditet an kombinerade p-piller. Av hundra kvinnor som
anvander minipiller under ett ar blir 1-5 gravida. Det skall jamféras med den mycket laga
siffran 0,1-0,5 gravida fér de kvinnor som anvander kombinerade p-piller.

Ostrogenfritt p-piller &r, precis som ett minipiller, fritt fran éstrogen men har en lika hdg
preventiv sdkerhet som kombinerade p-piller.

Cerazette®

Cerazette® (75ug desogestrel) ar, precis som ett minipiller, fritt fran éstrogen men har en lika
hog preventiv sdkerhet som kombinerade p-piller. Av de kvinnor som tar Cerazette blir
endast 0,1-0,21 av 100 gravida, vilket ar helt jamférbart med kombinerade p-piller. Att
Cerazette skyddar lika bra mot graviditet som kombinerade p-piller beror pa att det innehaller
gestagenet desogestrel i en dos som hammar agglossningen1 till 99 procent, till skillnad fran
traditionella minipiller som hammar agglossningen till 45-50 procent. Dessutom goér det
livmoderhalsens sekret segt och svargenomtrangligt for spermierna och férsvarar for ett
befruktat &gg att fastna i livmoderslemhinnan?.

Cerazette har ocksa den fordelen, jamfért med kombinerade p-piller, att man kan anvanda
det ndr man ammar. Kombinerade p-piller rekommenderas vanligen inte som preventivmedel
nar en kvinna ammar, eftersom det finns en risk for att hormonerna i p-pillret dverfors till
barnet via bréstmjolken. Cerazette har visat sig inte ha nagon paverkan pa vare sig mangden
eller kvaliteten pa bréstmjolken eller pa det nyfédda barnets tillvaxt. Darfér kan kvinnan
anvanda Cerazette under amningsperioden4 och aven fortsatta nar hon ammat klart.

En annan férdel ar den sa kallade glomskemarginalen. Med gldmskemarginal menas den
forsening ett p-piller kan tas utan att risken fér oonskade graviditeter 6kar. Cerazette har
samma glémskemarginal som kombinerade p-piller, det vill sdga 12 timmar. Minipiller
daremot har en gldomskemarginal pa tre till sex timmar. Det betyder att for minipiller far det
inte ga mer an 27-30 timmar mellan tva tabletter. Med Cerazette far det inte ga mer an 36
timmar® mellan tva tabletter. Om kvinnan glémmer att ta sitt p-piller i tid behdvs ett
kompletterande skydd, exempelvis kondom under den narmaste veckan.

Nar det galler biverkningar har Cerazette inga sadana som beror pa éstrogen, men
Cerazette har samma biverkningar som minipiller’, vilka &r relaterade till gestagenet. Dessa
ar vanligtvis lindriga och bestar av huvudvark, illamaende, akne, humérférandring,
viktférandring, 6mhet i brésten och ett varierat blédningsmonster. Det sisthndmnda brukar
dock stabiliseras med tiden.
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Vilka kvinnor anvander Cerazette?

Kvinnor som behdver ett tillforlitligt preventivmedel
Kvinnor i alla aldrar

Kvinnor som inte vill eller bér ta dstrogen

Kvinnor som ammar och efter amningsperioden

Kvinnor som ska fa sitt férsta hormonella preventivmedel

Cerazette ar lampligt fér alla kvinnor som bor eller vill undvika éstrogen. For kvinnor som vill
ha laga hormondoser och for dem som far dstrogena biverkningar av kombinerade
preventivmedel &r Cerazette ett bra val. Aven ammande kvinnor kan tryggt anvanda
Cerazette och de kan ocksa fortsatta efter att amningen upphort. Kvinnor med riskfaktorer for
Ostrogen, som till exempel arflighet for blodpropp, kan anvanda Cerazette.

For mer information om Cerazette, besok www.cerazette.nu, www.fass.se eller
www.schering-plough.se.
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