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Kontrazeption hat viele Aspekte, die es
tiber den eigentlichen Zweck - die Emp-
fangnisverhiitung - hinaus zu bedenken
gibt. Diese Ausgabe von Der Gynidkolo-
ge beschiftigt sich deshalb schwerpunkt-
miflig mit diesem Thema, nicht nur mit
derhormonellen Kontrazeption, sondern
auch mit der natiirlichen Familienpla-
nung. In 4 Beitrdgen wird auf verschie-
dene Aspekte eingegangen, die unsere
tagliche Arbeit mit diesem Thema rele-
vant beriithren.

In einer ersten Ubersicht geht Profes-
sor Ludwig der fiir die Beratung so wich-
tigen Frage nach, ab wann eine Kontra-
zeption notwendig ist und wann sie be-
endet werden kann. Insbesondere in der
primenopausalen Phase empfinden vie-
le von uns die Verordnung hormoneller
Kontrazeptiva bis 50 Jahre und sogar dar-
uiber hinaus wegen vermuteter Risiken als
problematisch. Welche Risiken einerseits
mit einem (zu) frithen Start und ande-
rerseits mit einer verldngerten Einnah-
me verbunden sind, wird hier griindlich
aufgearbeitet. Nicht fiir jeden Lebensab-
schnitt gibt es die gleichen Empfehlungen
zur hormonalen Kontrazeption. Profes-
sor Ludwig geht deshalb gezielt auf die
optimalen Alternativen in den verschie-
denen Lebensphasen einer Frau ein. Der
Nutzen der Pilleneinnahme wird genau-
so dargestellt wie der aktuelle Kenntnis-
stand zu mit der hormonalen Kontra-
zeption verbundenen onkologischen und
auch kardiovaskuldren Risiken.

Genau hier setzt der Beitrag des Phar-
makoepidemiologen Dr. Dinger an. Zwar
sind mit der hormonalen Kontrazeption
eindeutig kardiovaskuldre Risiken ver-
kniipft, doch die Nutzen-Risiko-Bewer-
tung fillt zumeist eindeutig positiv aus.
Auch dies gilt es den Patientinnen bei ge-
gebener Indikation fiir eine hormonale
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Kontrazeption - aktueller Stand

Kontrazeption objektiv zu vermitteln. Ri-
sikofaktoren miissen aber beachtet wer-
den, insbesondere dann, wenn sie sich
aufsummieren.

Auf onkologische Risiken in Zusam-
menhang mit der Einnahme hormonaler
Kontrazeptiva geht dannim Detail Profes-
sor Emons ein, der sowohl ausgewiesener
Onkologe alsauch Endokrinologe ist. Vor
allem kommt die Bewertung hormonaler
Kontrazeptiva im Hinblick auf das Risiko
fiir ein Zervixkarzinom, ein Mammakar-
zinom, ein Ovarialkarzinom oder ein En-
dometriumkarzinom zur Sprache. Auch
hier wird das Risiko durch orale Kontra-
zeptiva vor allem in der Laienpresse und
in der 6ffentlichen Wahrnehmung tiber-
schitzt. In der Summe ist eine Risiko-
erhohung fiir Krebserkrankungen durch
hormonale Kontrazeptiva wohl nicht be-
legt. Aber auch die Datenlage zu denk-
baren Zusammenhingen zwischen ande-
ren, nichtgynikologischen malignen Er-
krankungen und der hormonalen Kon-
trazeption wird in diesem Beitrag nicht
aufler Acht gelassen.

» Inder Summeist ein erhdhtes
Karzinogenrisiko wohl nicht
belegt

Doch es muss nicht immer die hormona-
le Kontrazeption oder die mechanische
Kontrazeption sein. Abgerundet wird das
Heft deshalb durch den Beitrag von Frau
Dr. Frank-Herrmann, inwieweit man oh-
ne hormonelle oder mechanische Mog-
lichkeiten Schwangerschaften verhiiten
bzw. die fertile Lebensphase in Hinblick
auf die Familienplanung gestalten kann.
Bei guter Schulung und genauer Anwen-
dung stehen die Methoden der natiir-
lichen Familienplanung beziiglich ihrer

kontrazeptiven Sicherheit den medika-
mentdsen Formen der Empfangnisver-
hiitung nicht nach. Es gilt allerdings ge-
nau zu beachten, welche Methode der na-
tirlichen Familienplanung angewendet
wird. Nicht alle propagierten Verfahren
haben eine dhnlich hohe Sicherheit wie
sensiplan®, mit dem ein Pearl-Index von
0,4 erreicht wird. Auch zu dieser Frage
schaftt der Beitrag von Frau Dr. Frank-
Hermann Klarheit.

Wir haben also viele Aspekte rund
um die Kontrazeption aufgegriffen und
hoffen, dass Sie damit einmal mehr ein
Heft mit praxisrelevanten Beitrdgen fiir
Thre tdgliche Arbeit vor sich haben!
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