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Pakkausse loste : Tie toa  käyt tä jä lle  

MICROGYNON® 0,15 mg/0,03 mg 
pää llyste tyt  t ab le t it  

 
levonorgest ree li, e t inyylie st rad io li 

 
 
Lue  tämä pakkausse loste  huolellisest i, ennen  kuin  alo ita t  lääkkeen  käyt tämisen, sillä  se  sisä ltää  sinu lle  tä rke itä  t ie to ja . 
 
− Säilytä tämä pakkausseloste . Voit  t a rvita  sitä  myöhemmin. 
− Jos sinu lla  on  kysyt tävää, käänny lääkärin ta i ap teekkihenkilökunnan  puoleen. 
− Tämä lääke on määrä t ty vain  sinu lle, e ikä sitä  tule  an taa muiden käyt töön. Se  voi aiheu t taa ha it taa  muille . 
− Jos havait se t  ha it tava ikutuksia, käänny lääkärin ta i ap teekkihenkilökunnan  puoleen. Tämä koskee myös se llaisia mahdollisia 

ha it tavaiku tuksia , joita  ei ole  main it tu  tässä pakkausse losteessa . Ks. Kohta  4.  
 
Tärkeitä  t ie to ja  yhdiste lmäehkäisyvalmiste ista : 

• Oikein käyte t tyinä  ne ovat  yksi luo te t tavimmista  palau tuvista  raskaudenehkäisykeino ista. 
• Ne h ieman lisäävät  laskimo- ja  va lt imoveritu lpp ien riskiä  e rityisest i ensimmäisen käyt tövuoden a ikana tai kun 

yhdiste lmäehkäisyvalmisteen  käyt tö a loite taan  uudelleen vähin tään  4 viikon tauon jälkeen . 
• Tarkkaile  vo in t iasi ja  mene lääkäriin, jos a rvele t , e t tä  sinu lla  saa t taa  o lla  veritulpan o ire ita  (ks. kohta  2 Veritulpa t ). 

 
Tässä  pakkausse losteessa  kerro taan : 
1. Mitä  Microgynon ® on  ja  mihin  sitä  käyte tään  
2. Mitä  sinun  on t iede t tävä , ennen  ku in  käytä t  Microgynon ®-valmiste t ta  

• Älä käytä Microgynon ®-valmistet ta  
• Varoitukse t  ja  varo toimet  
• VERITULPAT 
• Ehkäisytab le t it  ja  syöpä 
• Psyykkise t  häiriö t  
• Muut  lääkevalmistee t  ja  Microgynon ® 
• Raskaus ja imetys 
• Ajaminen  ja  koneiden  käyt tö 
• Microgynon ® sisältää  laktoosia  ja  sakkaroosia 

3. Miten  Microgynon ®-valmiste t ta  käyte tään  
• Millo in ja miten tab le t it  o te taan? 
• Microgynon ®-valmisteen  käytön a lo it taminen 
• Jos o ta t  enemmän Microgynon ®-tab le t te ja ku in  sinun p itä isi 
• Unohdat  o t taa  table t in 
• Mitä  tehdä , jos oksennat  ta i sinulla  on  va ikea ripu li 
• Jos halua t  muut taa  kuukaut isten a lkamispäivää 
• Jos halua t  siirtää kuukautisia 
• Jos sinu lla  esiintyy ylimäärä istä  vuotoa 
• Jos kuukaut ise t  jäävät  tulemat ta 
• Jos lopeta t  Microgynon®-valmisteen  käytön 
• Millo in sinun on o te t tava  yh teys lääkäriin? 

4. Mahdollise t  ha it tava iku tukse t  
5. Microgynon®-valmisteen sä ilyt täminen 
6. Pakkauksen  sisältö  ja  muuta  t ie toa  
 
1. Mitä  Microgynon ® on  ja  mih in sitä  käyte tään 
 
Microgynon ® on yhdiste lmäehkäisytable t t i (yhdistelmäpille ri), jonka  jokainen table t t i sisältää p ienen  määrän  kah ta  e ri naishormonia, 
levonorgest reelia  (p rogest iini e li ke lta rauhashormoni) ja  e t inyyliestrad iolia (est rogeeni). Microgynon ® on ns. pien iannoksinen 
ehkäisyvalmiste , koska  se sisältää  va in  vähän hormoneja . 
 
Microgynon ®-valmiste t ta  käyte tään  raskauden ehkäisyyn. Ehkäisytable t it  ovat  e rit t äin  tehokas ehkäisymenete lmä. Kun n iitä  käyte tään 
o ike in (unohtamat ta o t taa tab let te ja ), raskauden  todennäköisyys on  hyvin  p ieni. 
 
2. Mitä  sinun on t iede t tävä, ennen  ku in käytä t  Microgynon®-valmiste t ta 
 
Yle istä 
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Ennen  kuin  aloita t  Microgynon ®-valmisteen  käyt tämisen, lue veritu lpp ia koskevat  t iedo t  kohdasta  2. On erityisen  tä rkeää , e t tä  lue t  
veritulpan oire ita kuvaavan kohdan  – ks. kohta  2 Veritu lpa t ). 
 
Älä  käytä  Microgynon®-valmistet ta  
 
Älä  käytä  yhdiste lmäehkäisytable t te ja , jos sinulla  on  jokin  alla  mainituista  t iloista . Jos sinu lla  on  jokin  alla  main ituista  t iloista, sinun  on 
kerro t tava  siit ä  lääkärille . Lääkäri keskustelee  kanssasi muista  sinu lle  paremmin  soveltuvista ehkäisymenete lmistä. 
 
Älä  käytä Microgynon ®-valmistet ta , 

• jos sinulla  on  (tai on  joskus o llu t ) veritulppa jalko jesi verisuonessa  (syvä  laskimotukos, SLT), keuhkoissa  (keuhkoembolia) ta i 
muualla e limistössä 

• jos t iedä t , e t tä  sinulla  on  jokin  veren  hyytymiseen  va iku t tava  sa iraus – esimerkiksi C-pro te iin in puutos, S-prote iin in puutos, 
an t it rombiini III:n puutos, Faktori V Leiden ta i fosfo lip idivasta-a ine ita  

• joudut  le ikkaukseen ta i joudut  olemaan vuodelevossa  pitkän  aikaa  (ks. kohta  Veritulpa t ) 
• jos sinulla on joskus ollu t  sydänkohtaus tai aivohalvaus 
• jos sinu lla on (ta i on joskus ollu t) angina pectoris (sairaus, joka aiheu t taa vo imakasta rin takipua  ja  joka  voi o lla sydänkohtauksen 

ensimmäinen merkki) ta i ohimenevä  aivoverenkiertohäiriö  (TIA – oh imenevän  aivohalvauksen oire ita ) 
• jos sinulla on jokin seuraavista  sairauksista, jo tka  saa t tava t  lisä tä tukosten  kehit tymisen riskiä  va lt imoissasi: 

o vaikea  d iabetes, johon  liit tyy verisuonivaurioita 
o erit tä in korkea  verenpaine 
o erit tä in korkea  veren rasvapitoisuus (kolestero li t ai t riglyserid it ) 
o sa iraus n imeltä hyperhomokyste inemia (veren homokysteiinirunsaus) 

• jos sinulla on (ta i on  joskus ollu t ) n iin  sanot tu aura llinen  migreen i. 
• jos sinulla on ke lta tau ti t ai va ikea  maksasa iraus. 
• jos sinulla on ta i on o llu t  syöpä , jonka  kasvuun vaiku t tava t  sukupuolihormonit  (esimerkiksi rin tasyöpä  ta i sukupuolie lin ten syöpä). 
• jos sinulla on ta i on o llu t  maksakasvain (hyvän- ta i pahanlaa tu inen). 
• jos sinulla esiin tyy tun temat tomasta  syystä  joh tuvaa verenvuotoa  emät t imestä. 
• jos o le t  t a i epä ile t  olevasi raskaana . 
• jos o le t  alle rg inen  e t inyyliest radio lille  ta i levonorgest ree lille  ta i tämän lääkkeen  jo llekin muulle  ainee lle  (lue teltu kohdassa 6). 
• jos sinulla on C-hepatiit t i ja  käytä t  ombitasviirin, paritapreviirin ja ritonaviirin yhdiste lmää, dasabuviiria , g lekapreviirin  ja 

p ibren tasviirin  yhdiste lmää tai  sofosbuviirin , velpa tasviirin ja   voksilapreviirin yhdiste lmää sisä ltäviä  lääkevalmisteita  (ks. myös 
kohta  Muut  lääkevalmistee t  ja  Microgynon ®). 

 
Jos sinulla esiin tyy jokin yllä o levista sairauksista tai t ilo ista  ensimmäistä kertaa tab le t t ien käytön  aikana , lopeta niiden käyt tö ja  o ta yh teys 
lääkäriin. Käytä  sillä  välin  e i-hormonaalista ehkäisymenete lmää. Ks. myös kohta 3 Yle istä . 
 
Lapse t  ja  nuore t  
 
Microgynon ® e i o le ta rko ite t tu  na isille , joiden kuukautise t  eivä t  vie lä  o le  alkaneet . 
 
Iäkkäät  na ise t  
 
Microgynon ®-valmiste t ta  e i ole  ta rko ite t tu vaihdevuosien  jä lkeiseen  käyt töön. 
 
Maksan  va jaa to imin ta 
 
Älä  käytä  Microgynon ®-valmistet ta , jos sinulla  on  maksasa iraus. Katso  myös kohdat  Älä  käytä  Microgynon ®-valmiste t ta  ja  Varo itukse t  ja  
varo toimet. 
 
Munuaisten  va jaa toimin ta 
 
Keskuste le lääkärin  kanssa. Saa tavilla  o leva  t ie to  ei viit t aa  siihen , e t tä  Microgynon ®-valmisteen  käyt töä  tu lisi muut taa . 
 
Varo itukse t  ja  varo to imet 
 
Millo in sinun p itää  o t taa yhteyt tä  lääkäriin? 
 
Hakeudu  vä lit tömäst i lääkärin  ho itoon 

• jos huomaat  mahdollisia  veritu lpan  o ire ita , jo tka  saa t tava t  merkitä, e t tä  sinu lla  on  veritu lppa  ja lassa  (t s. syvä 
laskimotukos), veritulppa keuhkoissa  (t s. keuhkoembolia), sydänkohtaus tai a ivohalvaus (ks. kohta  Veritu lpa t  
a lempana). 

 
Näiden  vakavien  ha it tava iku tusten  kuvaukse t  löydät  kohdasta  Miten  tunnistan  veritu lpan . 
 
Kerro  lääkärille , jos jokin  seuraavista  t iloista  koskee  sinua 
 
Terveydent ilasi huole llinen  seuran ta  saa t taa  olla  ta rpeen , jos käytä t  yhdiste lmäehkäisytable t te ja  a lla  lue te ltujen  sairauksien ta i t ilojen 
yh teydessä . 
 
Kerro  lääkärille , jos jokin näistä  t iloista  ilmaantuu  tai pahenee , kun  käytä t  Microgynon ®-valmiste t ta : 

• jos tupakoit  
• jos sinulla on d iabetes 
• jos o le t  ylipainoinen 
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• jos sinulla on korkea  verenpaine 
• jos sinulla on läppävika  ta i t ie tynla inen sydämen rytmihäiriö 
• jos läh isukulaise llasi on o llu t  verisuonitukos (t romboosi), sydäninfarkt i t a i a ivohalvaus 
• jos sinulla on migreeni 
• jos sinulla on ep ilepsia  
• jos sinulla ta i lähisukula isellasi on  ta i on o llu t  korkea  veren  ko lestero li- t a i t riglyseridip ito isuus (rasva-a inepitoisuus) 
• jos läh isukulaise llasi on o llu t  rin tasyöpä 
• jos sinulla on maksa- ta i sappirakkosa iraus 
• jos sinulla on Crohnin tau ti t ai haavainen paksusuolitulehdus (krooninen  tu lehdukse llinen suolistosa iraus) 
• jos sinulla on systeeminen  lupus erythematosus (SLE, immuunijärjeste lmään vaiku t tava  sairaus) 
• jos sinulla on hemolyyt t is-ureeminen  oireyhtymä (HUS − munuaisten  vajaa to imin taa  aiheu t tava  veren  hyytymishäiriö ) 
• jos sinulla on sirpp iso luanemia  (perinnöllinen, punasoluih in  liit tyvä  sairaus) 
• jos sinulla on suuren tunut  veren rasva-arvo  (hypertriglyseridemia) t a i jos tä tä  t ilaa  on  esiin tynyt  suvussasi. Hypert riglyseridemiaan 

on  liit e t ty suuren tunut  haimatu lehduksen  (pankrea t iit in ) keh it tymisen riski. 
• jos joudut  le ikkaukseen ta i joudut  olemaan vuodelevossa  pitkän  a ikaa  (ks. kohta  2 Veritu lpa t ) 
• jos o le t  äske t täin  synnyt tänyt , sinu lla  on  suuren tunut  veritulppariski. Kysy lääkäriltä , kuinka  p ian synnytyksen  jälkeen  vo it  a lo it taa  

Microgynon ®-valmisteen  käytön 
• jos sinulla on ihonalainen verisuonitulehdus (pinnallinen  laskimontukkotulehdus) 
• jos sinulla on suonikohjuja 
• jos sinu lla  on sa iraust ila , joka  on pahentunut  ta i esiintynyt  ensimmäistä kertaa raskauden a ikana ta i aiemman 

yhdiste lmäehkäisytable t t ien  käytön  yh teydessä  (esim. kuulonalenema, porfyria  (metabolinen  sa iraus), herpes gesta t ionis 
(iho tau ti), Sydenhamin  korea (neuro log inen sa iraus). 

• jos sa irasta t  perinnöllistä  angioedeemaa (kohtauksit ta in  esiin tyvä  pa ika llinen  ihoturvotus): est rogeenien  käyt tö  saa t taa  aiheu t taa  
ta i pahentaa angioedeeman oire ita . Ota he t i yh teys lääkäriin , jos sinu lle  ilmaantuu angioedeeman oire ita, ku ten  kasvojen ja/ta i 
n ie lun  turvotusta  ja /tai nie lemisvaikeuksia  tai nokkosiho t tumaa, johon liit tyy hengitysvaikeuksia. 

• jos sinulla on ta i on o llu t  maksa lä iskiä  (ke llanruskeita  ihon  pigment t iläiskiä e rityisest i kasvoissa). Vältä  tällö in liiallista  alt istumista  
auringonvalolle  ja  u lt raviole t t isä te ilylle . 

 
VERITULPAT 
 
Yhdiste lmäehkäisyvalmisteen, ku ten  esimerkiksi Microgynon ®-valmisteen , käyttö  lisää riskiäsi saada  veritulppa verra t tuna  n iih in , jo tka e ivä t  
käytä  tä lla ista va lmiste t ta. Harvina isissa tapauksissa  veritu lppa  vo i tukkia  verisuonet  ja a iheu ttaa  vakavia  ha it to ja . 
 
Veritulppia  voi kehit tyä: 

• laskimoih in (tä llö in  puhutaan laskimoveritu lpasta , laskimotromboemboliasta ta i VTE:sta) 
• valt imoihin (tä llö in puhutaan  va lt imoveritu lpasta , valt imot romboemboliasta ta i ATE:sta) 

 
Veritulpista  e i aina  to ivu  täydellisest i. Harvina isissa  tapauksissa  vo i ilmetä  vakavia, pysyviä  va iku tuksia , ja  e rit t ä in harvoin ne  voiva t  joh taa 
kuolemaan . 
 
On tä rkeää  muistaa , e t tä  kokonaisriski saada vahingollinen  veritu lppa  Microgynon ®-valmisteen  käytön  vuoksi on p ieni. 
 
MITEN TUNNISTAN VERITULPAN 
 
Hakeudu vä lit tömäst i lääkärin  ho itoon , jos huomaat  jonkin seuraavista o ireista  tai merkeistä.  
 
 
 

Onko sinu lla jokin  nä istä merkeistä? Mikä  sa iraus sinu lla  on 
mahdollisest i? 

• to isen ja lan  tu rvo tus tai laskimon myötäinen tu rvo tus jalassa , varsinkin kun siihen liit tyy: 
o kivun  tai a rkuuden  tunne ja lassa , mikä  saa t taa  tuntua  ainoastaan se istessä ta i 

kävellessä 
o lisään tynyt  lämmöntunne  samassa  ja lassa 
o ja lan ihon  värin  muut tuminen esim. ka lpeaksi, punaiseksi t ai sinertäväksi 

Syvä  laskimoveritu lppa 

• äkillinen se lit t ämätön  hengenahdistus ta i nopea hengitys 
• äkillinen yskä ilman  se lvää  syytä ; yskän mukana  voi tulla veriysköksiä  
• pistävä rin takipu , joka voi voimistua  syvään hengite t täessä 
• vaikea  pyörrytys ta i hu imaus 
• nopea  tai epäsäännöllinen  sydämen syke 
• vaikea  va tsakipu 
 
Jos ole t  epävarma, keskuste le  asiasta  lääkärin kanssa, sillä  jo tkin nä istä  oire ista  (esim. yskä  ja 
hengenahdistus), vo idaan  sekoit taa  lievempiin sa irauksiin ku ten hengityst ie in fektioon (esim. 
tava lliseen flunssaan). 

Keuhkoembolia 
(keuhkoveritu lppa) 

Oire ita esiin tyy yleensä  yhdessä  silmässä : 
• välitön näön menetys ta i 
• kivuton  näön hämärtyminen , mikä  voi ede tä näön menetykseen 

Verkkokalvon laskimotukos 
(veritulppa silmässä) 

• rin takipu , epämiellyt tävä o lo , paineen  tunne, painon tunne 
• puristuksen  tai t äysinä isyyden  tunne  rinnassa , käsivarressa  ta i rin ta lastan  takana 
• t äysinäisyyden  tunne , ruoansu la tushäiriö t  t ai tukehtumisen tunne 
• ylävarta lossa  epämiellyt tävä  olo , joka sä te ilee se lkään, leukaan , kurkkuun, käsivarteen ja  

Sydänkohtaus 
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va tsaan 
• hikoilu, pahoinvoin ti, oksen telu  ta i huimaus 
• erit tä in vo imakas heikkouden  tunne , ahd istuneisuus ja  hengenahdistus 
• nopea  tai epäsäännöllinen  sydämen syke 
• äkillinen kasvojen, käsivarsien  tai jalko jen  tunnot tomuus tai he ikkous, varsinkin  varta lon  

yhdellä  puole lla 
• äkillinen sekavuus, puhe- ta i ymmärtämisvaikeudet  
• äkillinen näön he ikentyminen  joko  to isessa  ta i molemmissa silmissä  
• äkillinen kävelyn  va ikeu tuminen, huimaus, t asapainon ta i koordinaa t ionmenetys 
• äkillinen, va ikea  ta i p itkit tynyt  päänsärky, jolle e i t iede tä syytä 
• t a junnan menetys ta i pyörtyminen , johon  saa t taa liit tyä  kouristuskohtaus 
 
Joskus aivohalvauksen o iree t  vo iva t  olla lyhytkestoisia  ja  to ipuminen  niistä lähes välitön tä  ja  
täydellistä. Sinun p itää silt i hakeutua  vä lit tömäst i lääkäriin, koska  vaarana vo i o lla  toinen 
a ivohalvaus. 

Aivohalvaus 

• raa jan  tu rvo tus ja  lievä  sinerrys 
• voimakas va tsakipu  (akuut t i va tsa) 

Muita  verisuonia  tukkiva t  
veritulpa t  

 
LASKIMOVERITULPAT 
 
Mitä  voi tapahtua , jos laskimoon kehit tyy veritulppa? 
 
− Yhdiste lmäehkäisyvalmisteiden käyt töön on liit e t ty laskimoveritu lpp ien  (laskimotromboosien) lisään tynyt  riski. Nämä 

hait tavaiku tukse t  ovat  ku itenkin  harvinaisia . Useimmin n iitä  esiintyy yhdistelmäehkäisyvalmisteen  ensimmäisen 
käyt tövuoden  a ikana . 

− Jos jalan  laskimossa keh it tyy veritu lppa, se vo i a iheu t taa syvän laskimotukoksen (SLT). 
− Jos hyytymä läh tee  liikkeelle jalasta  ja  ase t tuu  keuhkoih in, se vo i saada  a ikaan keuhkoveritu lpan (keuhkoembolia). 
− Hyvin  harvoin tä lla inen  hyytymä voi keh it tyä  jonkin toisen  elimen laskimoon, esim. silmään  (verkkokalvon 

laskimoveritulppa). 
 
Milloin  laskimoveritu lpan keh it tymisen  riski on  suurin? 
 
Laskimoveritu lpan kehit tymisen riski on suurimmillaan ensimmäisen vuoden aikana , kun käytä t  yhdiste lmäehkäisyvalmiste t ta 
ensimmäistä  kertaa  e lämässäsi. Riski voi olla  suurempi myös sillo in , jos alo ita t  yhdistelmäehkäisyvalmisteen  käyt tämisen 
uudelleen  (sama valmiste  ta i e ri va lmiste) vähin tään 4 viikon tauon  jälkeen . 
 
Ensimmäisen  vuoden  jälkeen  riski p ienenee , mutta  se  on a ina h ieman suurempi ku in silloin, kun yhdiste lmäehkäisyvalmiste t ta  e i 
käyte tä . 
 
Kun lopeta t  Microgynon ®-valmisteen  käytön , veritulppariski pa lau tuu  normaalille  tasolle  muutaman viikon  kuluessa. 
 
Kuinka  suuri on  veritulpan  kehit tymisen  riski? 
 
Tämä riski riippuu  yksilö llisestä veritu lppariskistäsi ja  käyt tämäsi yhdiste lmäehkäisyvalmisteen  tyypistä . 
 
Riski veritu lpan  kehit tymiselle jalkaan (syvä laskimotukos) ta i keuhkoih in (keuhkoveritulppa) on kaiken ka ikkiaan p ieni 
Microgynon ®-valmiste t ta  käyte t täessä . 
 
− Noin  kahdelle  naise lle 10 000:sta , jo tka  e ivä t  käytä  mitään  yhdiste lmäehkäisyvalmiste t ta  e ivä tkä  o le  raskaana, kehit tyy 

veritulppa vuoden a ikana. 
− Noin  5–7 na iselle  10 000:sta, jo tka  käyt tävät  levonorgest reelia , ku ten  esimerkiksi Microgynon ®-valmiste t ta, keh it tyy 

veritulppa vuoden a ikana. 
− Veritulpan saamisen riski va ih te lee  oman sa iraush istoriasi mukaan  (ks. jä ljempää kohta Tekijöitä , jo tka lisäävät  riskiäsi saada 

laskimoveritulpan).  
 
 Veritu lpan  saamisen  riski vuoden  

a ikana  
Naise t , jo tka  e ivä t  käytä  mitään  yhdiste lmäehkäisytable t t ia/-laastaria /- rengasta  eivä tkä  
o le  raskaana 

no in 2 naista  10 000:sta 

Naise t , jo tka  käyt tävä t  levonorgest ree lia  sisältävää yhdistelmäehkäisyvalmiste t ta  no in 5–7 na ista  10 000:sta 
Naise t , jo tka  käyt tävä t  Microgynon ®-valmiste t ta no in 5–7 na ista  10 000:sta 
 
Tekijö itä , jo tka  lisäävät  riskiäsi saada  laskimoveritu lpan 
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Veritulpan riski on  Microgynon®-valmiste t ta  käyte t täessä  pien i, mut ta  jo tkin  t ila t  t a i sa iraudet  suuren tavat  riskiä. Riskisi on 
suurempi: 

• jos o le t  merkit täväst i ylipainoinen  (pa ino indeksi e li BMI yli 30 kg/m 2) 
• jo llakin  läh isukulaise llasi on  o llu t  veritu lppa  jalassa , keuhkoissa  ta i muussa  e limessä  nuore lla iä llä  (esim. a lle  50-

vuotiaana). Tässä  tapauksessa sinu lla saa t taa  o lla perinnöllinen veren  hyytymishäiriö . 
• jos joudut  le ikkaukseen tai jos joudut  olemaan vuodelevossa pitkään  jonkin vamman ta i sairauden  takia , t a i jos sinulla 

on  kipsi ja lassa . Microgynon ®-valmisteen käyt tö on ehkä lopete t tava  muutamaa viikkoa ennen  le ikkausta  ta i sitä  aikaa , 
jo llo in  e t  pääse  juurikaan  liikkumaan . Jos sinun p itää  lopet taa  Microgynon ®-valmisteen  käyt tö , kysy lääkäriltä , millo in 
vo it  a lo it taa käytön  uudelleen . 

• iän  myötä  (erityisest i yli 35-vuot ia illa ) 
• jos o le t  synnyttänyt  muutaman viikon sisällä. 

 
Veritulpan keh it tymisen  riski suurenee  sen  myötä , mitä enemmän erilaisia sa irauksia  tai t iloja  sinulla  on. 
 
Lentomatka (> 4 tun t ia ) saa t taa vä liaika isest i lisä tä  veritu lpan riskiä , e rityisest i jos sinulla on jokin to inen lue t telossa mainit tu 
riskitekijä . 
 
On tä rkeää kertoa lääkärille , jos jokin nä istä t iloista koskee sinua , myös va ikka olisit  epävarma asiasta . Lääkäri saa t taa pää t tää , 
e t tä  sinun  on  lopete t tava  Microgynon ®-valmisteen käyt tö . 
 
Kerro lääkärille , jos jokin yllä  o levista  t iloista muut tuu  sinä  a ikana, kun käytä t  Microgynon ®-valmiste t ta, esimerkiksi 
läh isukulaise lla todetaan  verisuonitukos, jonka syytä  ei t iede tä , ta i painosi lisään tyy huomat tavast i. 
 
VALTIMOVERITULPAT 
 
Mitä  voi tapahtua , jos va lt imoon kehit tyy veritulppa? 
 
Kuten laskimossa  oleva veritulppa  va lt imoonkin  kehit tynyt  veritu lppa  voi aiheu t taa vakavia  ongelmia . Se vo i esimerkiksi 
a iheu t taa  sydänkohtauksen ta i aivohalvauksen. 
 
Tekijö itä , jo tka  lisäävät  riskiäsi saada  va lt imoveritulpan 
 
On tä rkeää huomata, e t tä Microgynon ®-valmisteen  käyt tämisestä  joh tuvan sydänkohtauksen  ta i aivohalvauksen riski on hyvin 
p ien i, mut ta se  voi suuren tua 

• iän  myötä  (no in 35 ikävuoden jä lkeen) 
• jos tupakoit . Kun käytä t  yhdiste lmäehkäisyvalmiste t ta , ku ten  esimerkiksi Microgynon ®-valmiste t ta, tupakoinnin 

lopet taminen  on  suositeltavaa. Jos e t  pysty lopet tamaan  tupakoin t ia ja  o le t  yli 35-vuot ias, lääkäri kehot taa  sinua  
käyt tämään muun tyyppistä raskaudenehkäisyä . 

• jos o le t  ylipainoinen 
• jos sinulla on korkea  verenpaine 
• jos jo llakin  läh isukulaise llasi on  o llut  sydänkohtaus ta i aivohalvaus nuorella  iä llä  (alle  50-vuotiaana). Tässä  tapauksessa 

myös sinulla vo i o lla  suurempi sydänkohtauksen ta i a ivohalvauksen  riski. 
• jos sinulla ta i jollakin  läh isukulaise llasi on korkea  veren rasvapitoisuus (ko lesteroli t a i t rig lyseridit ) 
• jos sinulla on migreenikohtauksia , e rityisest i aura llisia 
• jos sinulla on jokin sydänsa iraus (läppävika  tai rytmihäiriö, jo ta ku tsu taan  e teisvärinäksi) 
• jos sinulla on d iabetes. 

 
Jos yllämain itu ista t ilo ista  useampi kuin  yksi koskee sinua , t a i jos yksikin  niistä  on  erityisen vaikea , veritulpan saamisen riski vo i 
o lla vie lä suurempi. 
 
Kerro lääkärille , jos jokin yllä o levista t ilo ista  muut tuu sinä aikana , kun käytä t  Microgynon ®-valmiste t ta, esimerkiksi a loita t  
tupakoinnin, lähisukulaise lla  todetaan  verisuonitukos, jonka  syytä  e i t iede tä , t a i pa inosi lisään tyy huomat tavast i.  
 
Ehkäisytab le t it  ja  syöpä  
 
Ehkäisytab le t te ja  käyt tävillä  naisilla  on  todettu  rin tasyöpää  h ieman useammin  kuin  samanikäisillä  naisilla , jo tka  e ivä t  käytä 
ehkäisytab le t te ja. Tämä rin tasyöpädiagnoosien  määrässä  tapahtuva  vähäinen  kasvu  häviää  väh itellen  tab le t t ien  käytön 
lopet tamista seuraavien  10 vuoden a ikana. Ei t iede tä , johtuuko ero ehkäisytable t t ien käytöstä . On mahdollista , e t tä  
ehkäisytab le t te ja käyt täviä  naisia  tu tkit t iin  useammin ja rintasyöpä  todet t iin  sen vuoksi a ikaisemmin. 
 
Harvoissa tapauksissa  ehkäisytable t t ien käyt täjillä  on todet tu hyvänlaa tu isia  ja  vielä  harvemmin pahanlaa tuisia  maksakasvaimia. 
Kasvaimet vo iva t  aiheu t taa sisäisen  verenvuodon. Ota  he t i yh teys lääkäriin , jos sinulla esiin tyy voimakasta  va tsakipua . 
 
Kohdunkaulan  syövän suurin riskitekijä on persisten t t i HPV-infekt io  (ihmisen papilloomavirusinfekt io ). Joidenkin  tu tkimusten 
mukaan yhdistelmäehkäisytab let t ien  p itkäa ikaiskäyt tö  saa t taa va iku t taa  riskiä  lisääväst i. Yksimie lisyyt tä e i ku itenkaan  ole  siit ä , 
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missä määrin kyse iseen havain toon  ovat  vaiku t taneet  sekoit tava t  tekijä t , ku ten Papa-kokeiden seu lon ta t iheys, 
sukupuolikäyt täytyminen  ja  estemenete lmien  käyt tö. 
 
Psyykkise t  hä iriö t  
 
Jo tku t  hormonaalisia ehkäisyvalmisteita , myös Microgynon ®-valmiste t ta käyt tävät  na ise t  ovat  ilmoit taneet  masennuksesta ta i 
masentuneesta  mielialasta . Masennus voi o lla vakavaa  ja  aiheu t taa  toisinaan  myös itse tuhoisia  aja tuksia. Jos koet  mie lia lan 
muutoksia  ja  masennusoire ita , ota  mahdollisimman pian  yh teyt tä  lääkäriin , jo t ta  vo it  saada neuvontaa . 
 
 
Muut  lääkevalmistee t  ja  Microgynon ® 
 
Kerro  lääkärille  ta i ap teekkihenkilökunnalle , jos parhaillaan käytä t  t a i o le t  äske t tä in  käyt tänyt  ta i saa ta t  käyt tää muita lääkkeitä 
ta i rohdosvalmiste ita. Kerro myös muulle  sinulle lääkkeitä  määräävälle lääkärille  ta i hammaslääkärille  (ta i 
ap teekkihenkilökunnalle ), e t tä  käytä t  Microgynon®-valmiste t ta . Näin  he osaavat  kertoa sinu lle , ta rvit se tko lisäehkäisyä ja ku inka  
kauan . 
 
Jo tku t  lääkkeet  vo iva t  va iku t taa  sukupuolihormonien  pito isuuksiin  veressä , mikä  voi vähentää  ehkäisytable t t ien  tehoa  tai 
a iheu t taa  odot tamatonta vuotoa  (nk. Läpäisyvuotoa). Näitä  ovat  mm.:  
 
• lääkkeet , jo ita käyte tään 

o epilepsian hoitoon (esim. p rimidoni, fenyto iin i, barb itu raa t it , karbamatsepiini, okskarbatsep iini, topiramaat t i ja  
fe lbamaat t i) 

o tuberkuloosin  ho itoon  (esim. rifampisiin i ja  rifabut iin i) 
o HIV:n  ho itoon  (esim. ritonaviiri ja  nevirap iini) 
o sien itu lehdusten ho itoon (griseofu lviin i ja  ns. a t soli-sien ilääkkeet  ku ten  it rakonatso li, vorikonatsoli ja  flukonatso li) 
o t ie t tyjen sydänsa irauksien tai korkean  verenpaineen ho itoon (ns. kalsiumkanavan salpaa ja t  ku ten verapamiili ja  

d ilt ia t seemi) 
o niveltulehduksen  ja nivelrikon  ho itoon  (e terokoksib i). 

• mäkikuismaa sisältävä rohdosvalmiste (Hypericum perfora tum) 
• gre ippimehu. 

 
Microgynon ® voi myös muut taa muiden  lääkkeiden tehoa ku ten esim. 

• siklosporiini 
• lamotrigiini 
• t it san id iin i 
• melaton iin i 
• midatso laami 
• t eofylliini 
• kofe iini. 

 
Älä  käytä  Microgynon®-valmiste t ta , jos sinu lla on hepatiit t i C ja käytä t  lääkevalmisteita jo tka  sisä ltävä t  ombitasviirin , 
paritapreviirin ja  ritonaviirin yhdiste lmää, dasabuviiria, g lekapreviirin  ja  pibrentasviirin  yhdiste lmää ta i  sofosbuviirin, 
ve lpa tasviirin ja  voksilapreviirin yhdiste lmää, koska se voi a iheut taa  maksan  to imin takokeiden  arvo jen  kohoamista verikokeissa 
(kohonnut ALAT maksaentsyymiarvo). Lääkäri määrää  to isen la isen ehkäisymenetelmän sinu lle ennen ku in  ho ito nä illä  
lääkevalmiste illa  aloite taan . Microgynon®-valmisteen käyt tö  vo idaan a loit taa  uudelleen noin  kaksi viikkoa tämän hoidon 
pää t tymisen jälkeen . Katso  kohta  ”Älä  käytä  Microgynon ®-valmiste t ta” . 

 
Samanaika inen t ro leandomysiinin (an t ibioo tt i) ja  Microgynon ®-valmisteen käyt tö vo i lisä tä maksansisä isen sapensa lpauksen 
riskiä . 
 
Raskaus ja  imetys 
 
Jos o le t  raskaana  tai imetä t , epäile t  olevasi raskaana ta i jos suunnit te le t  lapsen hankkimista , kysy lääkäriltä  ta i ap teekista  neuvoa 
ennen  tämän lääkkeen  käyt töä. 
 
Microgynon ®-valmisteen  käyt töä  e i yleensä  suosite lla  imetyksen  a ikana . Jos ha lua t  käyt tää ehkäisytable t te ja  imetyksen  a ikana , 
kysy neuvoa lääkäriltä . 
 
Microgynon ®-valmiste t ta  e i saa  käyt tää  raskauden  aikana  tai epä iltäessä  raskaut ta . Ota  he t i yh teys lääkäriin , jos epäile t  o levasi 
raskaana . 
 
Ajaminen ja  koneiden käyt tö 
 
Ehkäisytab le te illa  e i o le todet tu  va iku tuksia  kykyyn a jaa au toa. 
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Microgynon® sisältää  laktoosia  ja  sakkaroosia  
 
Jos lääkäri on  kertonut , e t tä  sinu lla  on  jokin  sokeri-in toleranssi, keskustele  lääkärin  kanssa  ennen  tämän lääkevalmisteen 
o t tamista . 
 
3. Miten Microgynon ®-valmiste t ta  käyte tään  
 
Ota  tä tä  lääket tä  juuri siten  kuin lääkäri on määrännyt. Tarkista  oh jee t  lääkäriltä  tai ap teekista , jos ole t  epävarma. 
 
Yle istä  
Ehkäisyn  pe t tämisen  todennäköisyys vo i lisään tyä , jos tab le t te ja  jää  o t tamat ta ta i niitä  ei o te ta  oh je iden  mukaisest i. 
Table t t ien käytön  yh teydessä  kuukaut isvuoto  vo i vähentyä  ja  kuukaut isten  kesto  lyhentyä. Myös kuukaut iskivu t  vo iva t  vähentyä 
ta i hävitä kokonaan. 
 
Tässä  pakkausse losteessa  kuvataan  useita  t ilante ita , jo issa ehkäisytab le t t ien käyt tö  p itää lopet taa ta i jo issa niiden luo te t t avuus 
saa t taa  he iken tyä . Näissä  t ilan teissa  on  p idä t täydyt tävä  yhdynnästä  ta i käyte t tävä  lisäksi e i-hormonaalista ehkäisymenete lmää, 
ku ten  kondomia  ta i muuta  estemenete lmää. Älä  käytä  rytmimenete lmää ta i peruslämmönmit tausta . Nämä menete lmät  e ivät  
o le  luo te t tavia , koska  ehkäisytab le t t ien käyt tö vaiku t taa ruumiin lämmössä ja kohdunkaulan  erit t eessä  kuukaut iskierron 
a ikana  tava llisest i t apah tuviin  muutoksiin. 
 
Microgynon® e i suo jaa HIV-tartunnalta  (AIDS) eikä  muilta sukupuolitaudeilta , ku ten  eivä t  muutkaan  ehkäisytable t it . 

 
Milloin  ja  miten tab le t it  o te taan? 
 
Läpipa inopakkauksessa on 21 tab le t t ia . Jokaisen tab le t in kohdalle on merkit ty se viikonpäivä , jolloin table t t i o te taan. 
Esimerkiksi, jos a loita t  t ab le t t ien käytön t iista ina, pa ina table t t i a lumiin ifolion läpi sen  lokeron  kohdalta, jossa on merkin tä  ”T”. 
Table t it  o te taan  päivit tä in  nuolten  oso it tamassa  jä rjestyksessä  ja  tyh jien  lokeroiden  avulla voit  varmistaa  ole tko  o t tanut 
pä ivit tä isen  table t t isi. 
 
Ota  table t t i joka pä ivä suunnilleen  samaan a ikaan, ta rvit taessa  veden kanssa. Ja tka  tab le t t ien  ot tamista nuolten suuntaan, 
kunnes ka ikki 21 tab le t t ia  on  o te t tu . Seuraavien  7 päivän  aikana e i o te ta  tab le t te ja . Kuukaut ise t  (tyh jennysvuoto) tulevat  näiden 
7 pä ivän kuluessa, t ava llisest i 2–3 pä ivän kulu t tua viimeisen Microgynon ®-table t in  o t tamisesta . Alo ita seuraava läp ipa inopakkaus 
8. pä ivänä , va ikka  kuukaut ise t  ja tku isiva t . Näin  a lo ita t  uuden  pakkauksen  a ina  samana viikonpäivänä  ja  tyh jennysvuoto  tulee 
suunnilleen  samaan  aikaan  joka  kuukausi. 
 
Microgynon ®-valmisteen käytön a lo it taminen 
 
− Kun edeltävän  kuukauden a ikana  e i o le  käyte t ty hormonaalista  ehkäisyvalmiste t ta 
 

Alo ita Microgynon ®-valmisteen käyt tö  kierron ensimmäisenä  pä ivänä e li ensimmäisenä  vuotopäivänä . Ota  ensimmäisenä 
pä ivänä  tab le t t i ko . viikonpäivän  kohdalta, ja  ja tka tab le t t ien  o t tamista  pä ivit täin nuolen oso it tamaan suuntaan . Näin 
to imien  va lmisteen  raskaut ta  ehkäisevä  va iku tus a lkaa  he t i ensimmäisenä  käyt töpäivänä  e ikä  lisäehkäisyä  (estemenete lmää) 
ta rvita. 
 
Voit  aloit taa  tab le t t ien  käytön  myös kierron  2.–5. pä ivänä , mutta  siinä  tapauksessa  sinun  on  käyte t tävä  lisäksi jo ta in  muuta 
ehkäisymenetelmää (estemenetelmää) ensimmäisen kierron  7 ensimmäisen  päivän  a jan . 

 
− Kun siirryt  toisesta  yhdiste lmävalmisteesta  (yhdiste lmäehkäisytab le t it , ehkäisyrengas ta i ehkäisylaastari) Microgynon ®-

valmisteeseen 
 

Voit  a loit taa  Microgynon ®-valmisteen  käytön  seuraavana  päivänä , kun  o le t  ot tanut  nykyisin  käyt tämäsi ehkäisyvalmisteen 
viimeisen tab le t in (e li va lmiste iden välillä  e i pide tä taukoa , eikä  n iitä  o te ta  samanaika isest i). Jos nykyinen 
ehkäisyvalmistepakkauksesi sisältää  myös table t te ja, jo issa e i ole va iku t tavaa  aine t ta , vo it  aloit taa  Microgynon®-valmisteen  
käytön seuraavana  pä ivänä , kun o le t  o t tanut  viimeisen  va iku t tavaa  a ine t ta  sisältävän  table t in (jos e t  t iedä , mikä table t t i on 
kyseessä , kysy lääkäriltä  ta i ap teekkihenkilökunnalta ). 
 
Voit  a loit taa  Microgynon ®-valmisteen  käytön  myöhemminkin , mut ta  sen  on  tapahdut tava  viimeistään  a iemman valmisteen 
käytössä p ide t tävää 7 päivän taukoa  seuraavana päivänä  (tai nykyisen ehkäisyvalmisteesi viimeisen va ikut tavaa a ine t ta 
sisä ltämät tömän tab le t in  o t tamista  seuraavana  päivänä). 
 
Jos käytössä on o llu t  ehkäisyrengas tai ehkäisylaastari, Microgynon®-valmisteen käyttö tu lisi alo it taa mielu iten  aiemman 
ehkäisyvalmisteen  po istamispäivänä , mut ta  kuitenkin  viimeistään  sinä pä ivänä, jo llo in  uusi ehkäisyrengas ta i ehkäisylaastari 
p itä isi ase t taa pa ikalleen. 
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Näin  toimien  va lmisteen  raskaut ta  ehkäisevä  va iku tus a lkaa  he t i ensimmäisenä  käyt töpäivänä  e ikä  lisäehkäisyä 
(estemenete lmää) ta rvita. 

 
− Kun siirryt  pelkkää  progest iin ia sisä ltävästä  va lmisteesta (minip ille ri) Microgynon ®-valmisteeseen 
 

Voit  lopet taa  minipille rien käytön  milloin  tahansa  ja  a lo it taa  Microgynon ®-valmisteen  käytön samaan a ikaan  seuraavana 
pä ivänä . Lisäksi sinun  tu lee  käyttää  yhdynnässä  lisäehkäisyä (estemenete lmää) ensimmäisen  kierron  7 ensimmäisen pä ivän 
a jan . 

 
− Kun siirryt  p rogest iin ia sisältävästä  ehkäisyru iskeesta, ehkäisykapse lista  ta i kohdunsisäisestä  ehkäisimestä  Microgynon ®-

valmisteeseen 
 

Alo ita Microgynon ®-valmisteen käyt tö , kun sinun o lisi määrä  saada  seuraava ruiske  tai sinä  pä ivänä , jollo in ehkäisykapseli 
t a i kohdunsisä inen  ehkäisin  po iste taan . Lisäksi sinun  tu lee käyt tää  yhdynnässä  lisäehkäisyä  (estemenete lmää) ensimmäisen 
kierron  7 ensimmäisen  päivän  ajan . 

 
− Synnytyksen jälkeen 
 

Jos o le t  juuri synnyt tänyt , lääkäri vo i kehot taa  sinua  odot tamaan  ensimmäisiä normaaleja  kuukaut isia, ennen  kuin  a la t  
käyt tää  Microgynon ®-table t te ja. Joskus tab le t t ien  käyt tö vo idaan  a loit taa  aika isemminkin . Lääkäri neuvoo  sinua  tässä . Jos 
ha lua t  käyt tää  Microgynon®-table t te ja  imetyksen a ikana, keskuste le  ensin  lääkäri kanssa . 

 
− Keskenmenon ta i abort in  jä lkeen  
 

Kysy neuvoa  lääkäriltä . 
 
Jos o ta t  enemmän Microgynon ®-tab le t te ja  ku in sinun  pitä isi 
 
Jos ole t  o t tanut  liian  suuren lääkeannoksen  tai vaikkapa  lapsi on o t tanut  lääket tä  vahingossa , o ta a ina  yh teyt tä lääkäriin, 
sa iraa laan  ta i Myrkytyst ie tokeskukseen  (puh. 09 471 977) riskien arvioimiseksi ja  lisäohje iden  saamiseksi. 
Microgynon ®-table t t ien  yliannostuksen  yh teydessä  e i ole  ilmoitet tu  vakavista  ha it tava iku tuksista. Jos o ta t  samanaika isest i useita 
tab le t te ja, sinulle vo i tulla pahoinvoin tia , oksen te lua ta i verenvuotoa emät t imestä. Myös tytöillä , jo iden kuukautise t  eivä t  vielä  
o le  alkaneet  mut ta ovat  vah ingossa  o t taneet  tä tä  lääket tä, voi esiin tyä  tällaista  verenvuotoa . 
 
Mitä  tehdä , jos: 
 
− Unohdat  o t taa  table t in 

• Jos table t in o t taminen  myöhästyy a lle  12 tun t ia , va lmisteen ehkäisyteho  sä ilyy. Ota tab le t t i he t i kun muista t  ja  o ta 
seuraavat  tab le t it  normaaliin  aikaan . 

• Jos table t in  o t taminen myöhästyy yli 12 tun t ia , va lmisteen ehkäisyteho  saa t taa heike tä . Mitä useamman peräkkäisen 
tab le t in unohdat , sitä  suurempi on ehkäisytehon  he ikkenemisen  riski. Raskaaksi tulemisen riski on erityisen  suuri, jos 
unohdat  o t taa  table t te ja pakkauksen  alku- tai loppupäästä. Noudata sen vuoksi a lla  o levia ohje ita (ks. myös 
jä ljempänä olevaa  kaavio ta). 

 
− Olet  unohtanut  enemmän kuin  yhden  tab le t in pakkausta  kohti 

 
Kysy neuvoa  lääkäriltä . 

 
− Yksi table t t i on  unohtunut  1. viiko lla 

 
Ota  unohtunut  table t t i he t i kun  muista t  (vaikka  jou tu isitkin  ot tamaan  kaksi tab le t t ia  samalla kertaa) ja  o ta  seuraavat 
tab le t it  normaaliin  a ikaan. Käytä  lisäehkäisyä  (estemenete lmää) seuraavien  7 pä ivän  ajan . 
 
Jos olit  yhdynnässä  tab le t in  unohtamista  edeltäneen  viikon a ikana , raskaus on mahdollinen. Kerro  asiasta he t i lääkärille . 

 
− Yksi table t t i on  unohtunut  2. viiko lla 

 
Ota  unohtunut  table t t i he t i kun  muista t  (vaikka  jou tu isitkin  ot tamaan  kaksi tab le t t ia  samalla kertaa) ja  o ta  seuraavat 
tab le t it  normaaliin  a ikaan. Tablet t ien  ehkäisyteho sä ilyy, e ikä  lisäehkäisyä ta rvita . 

 
− Yksi table t t i on  unohtunut  3. viiko lla 

 
Voit  valita  seuraavista vaih toehdoista . Lisäehkäisyä e i t a rvita . 
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1. Ota unohtunut  table t t i he t i kun muista t  (vaikka  jou tu isitkin  o t tamaan  kaksi table t t ia  samalla  kertaa) ja  o ta  seuraavat  
tab le t it  normaaliin  aikaan . Aloita  uusi läpipa inopakkaus he t i, kun  nykyinen  loppuu, n iin  e t tä tab le t t ien  o t tamisen 
vä liin  ei jää  taukoa. Tyhjennysvuoto  voi jäädä  tu lemat ta  ennen  seuraavan  pakkauksen  loppumista, mut ta tab le t t ien 
käytön a ikana voi esiin tyä t ipu t te luvuotoa ta i läpäisyvuotoa . 

t a i 
2. Lopeta  tab le t t ien  o t taminen  käytössä  olleesta läpipa inopakkauksesta  ja  pidä  korkein taan  7 pä ivän  tauko (laske 

mukaan  myös pä ivä , jona  unohdit  o t taa  tab le t in ) ja  ja tka  sit t en  uudella  pakkaukse lla . Näin  menete llen voit  alo it taa  
seuraavan läpipa inopakkauksen samana viikonpäivänä  kuin normaalist ikin . 

 
Jos o le t  unohtanut  o t taa table t te ja , ja  kuukaut ise t  eivä t  tu le odote tust i ensimmäisen normaalin tauon a ikana, saa ta t  o lla 
raskaana . Keskuste le lääkärin  kanssa , ennen  ku in a loita t  seuraavan  läpipa inopakkauksen. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Mitä  tehdä , jos oksennat  ta i sinulla  on vaikea  ripu li 
 
Jos oksennat  tai sinulle  tulee  va ikea  ripu li 3–4 tunnin  sisä llä  Microgynon ®-table t in  o t tamisesta, va iku t tava t  ainee t  eivä t  ehkä  o le 
eh t inee t  imeytyä kokonaan . Tämä on sama kuin jos unohta isit  t able t in. Noudata sen vuoksi tab le t in unohtamisesta  annet tuja  
oh je ita. 
 

Useampi ku in  
yksi t ab le t t i 
unohtunut  
syklin  aikana 

Kysy lääkäriltä  

Kyllä 

Olit  yhdynnässä  tab le t in  unohtamista 
edeltäneellä  viiko lla 
 

Viikko  
 

Ei 

• Ota unohtunut  table t t i 
• Käytä lisäehkäisyä  7 pä ivän  a jan ja   
• Käytä läpipa inopakkaus loppuun 

Vain 1 
tab le t t i  
unohtunut  
(yli 12 

 
 

Viikko  
 

Viikko  
 

• Ota unohtunut  table t t i 
• Käytä läpipa inopakkaus loppuun 

Tai 

• Lopeta tab le t t ien o t taminen nykyisestä 
läp ipainopakkauksesta 

• Pidä  tauko  (en in tään  7 pä ivää  tab le t t ien 
unohtamispäivä  mukaan lukien) 

• Ja tka  seuraavalla pakkaukse lla  

• Ota unohtunut  table t t i 
• Käytä läpipa inopakkaus loppuun 
• Älä p idä  taukoa  pakkausten  vä lillä  
• Ja tka  seuraavalla läpipa inopakkauksella  
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Jos ha lua t  muut taa  kuukaut isten  a lkamispäivää  
 
Jos o ta t  t ab le t it  oh jeiden mukaan , kuukaut isesi alkavat  suunnilleen  samana pä ivänä 4 viikon  vä le in . Jos ha lua t  muut taa 
kuukaut isten a lkamispäivää , lyhennä  (ä lä  koskaan  pidennä) seuraavaa  taukoa  pakkausten vä lillä . Esimerkiksi jos kuukaut isesi 
a lkavat  yleensä perjan ta ina  ja halua t  n iiden vasta isuudessa a lkavan t iistaina (3 päivää aika isemmin), sinun pitää  aloit taa  
seuraava pakkaus 3 pä ivää tava llista aika isemmin. Jos pidä t  hyvin lyhyen tauon table t t ien  o t tamisessa  (esim. 3 pä ivää ta i 
vähemmän), vuoto  voi jäädä  tu lemat ta tauon  aikana . Seuraavan  pakkauksen  käytön a ikana voi esiin tyä läpäisyvuotoa  tai 
t ipu t teluvuotoa. 
 
Jos ha lua t  siirtää  kuukaut isia 
 
Jos poikkeustapauksessa  halua t  siirtää  kuukaut isia , a loita  uusi läpipa inopakkaus he t i edellisen  loput tua ilman  taukoa . Voit 
siirtää  kuukaut isia  ja tkamalla  tab le t t ien o t tamista ilman taukoa  n iin  monta  pä ivää  kuin ha lua t , enin tään  ku itenkin  to isen 
pakkauksen  loppumiseen  saakka  e li 3 viikkoa . Tänä  a ikana voi esiin tyä  läpäisy- ta i t ipu t teluvuotoa . Microgynon®-valmisteen  
säännöllinen  käyt tö  aloite taan  uudestaan  enin tään tavanomaisen  7 päivän  table t t it auon jä lkeen . 
 
Jos sinulla  esiin tyy ylimäärä istä  vuotoa  
 
Kaikkien ehkäisytab le t t ien käytön  yh teydessä vo i ensimmäisten  kuukausien a ikana  esiin tyä  epäsäännöllistä verenvuotoa 
emät t imestä (t ipu t te luvuotoa ta i läpä isyvuotoa) kuukaut isten  vä lillä . Kuukaut issuojien käyt tö vo i olla ta rpeen, mut ta ja tka 
tab le t t ien käyt töä  normaalist i. Epäsäännöllise t  vuodot loppuvat  yleensä , kun e limistö  on  to t tunut  ehkäisytable t te ihin 
(tava llisest i n . ko lmen tab le t t ijakson  jälkeen). Jos epäsäännöllise t  vuodot  ja tkuvat , muut tuvat  runsa iksi t a i alkavat  uudelleen, 
kerro  siit ä  lääkärille . 
 
Jos kuukaut ise t  jäävät  tu lemat ta  
 
Jos o le t  o t tanut  kaikki table t it  o ikeaan  a ikaan  e tkä  o le  oksen tanut  ta i käyt tänyt  muita  lääkkeitä , on  hyvin  epätodennäköistä , 
e t tä  o le t  raskaana . Ja tka  Microgynon®-valmisteen käyt töä tava lliseen  tapaan. 
 
Jos kuukautise t  jäävät  tu lemat ta  kaksi kertaa  peräkkäin , voit  olla  raskaana. Kerro  asiasta  he t i lääkärille . Älä  a loita  seuraavaa 
Microgynon ®-pakkausta, ennen  ku in  lääkäri on varmistanut , e t tet  o le raskaana . 
 
Jos lopeta t  Microgynon ®-valmisteen  käytön 
 
Voit  lopet taa  Microgynon ®-valmisteen  käytön millo in  tahansa . Jos e t  halua  tulla raskaaksi, kysy lääkäriltä  muista 
ehkäisymenetelmistä . 
 
Jos lopeta t  Microgynon ®-valmisteen  käytön , koska ha lua t  tu lla raskaaksi, on  yleensä  suositeltavaa , e t tä  odota t  ensimmäisten  
luonnollisten  kuukaut isten tuloa, ennen  kuin  yritä t  tulla raskaaksi. Tämä helpo t taa  synnytyksen  ajankohdan määrit tämistä . 
 
Milloin  sinun on o te t tava  yh teys lääkäriin? 
 
Säännöllise t  lääkärin tarkastukse t  
Käyt täessäsi ehkäisytable t te ja  sinun  tulee  käydä  säännöllisest i lääkärin tarkastuksessa . Yleensä  tu tkimuksissa  tu lee  käydä  kerran 
vuodessa . 
 
Ota  yh teys lääkäriin, jos: 

• huomaat  muutoksia  te rveydentilassasi, e rityisest i jos ne  liit tyvät  tässä  pakkausselosteessa  main it tu ihin  seikkoih in (ks. 
myös kohta 2 Älä käytä Microgynon ®-valmiste t ta  ja  Varoitukse t  ja  varo toimet. Muista  myös, mitä on sanot tu 
läh isukulaisilla  esiin tyvistä  sa irauksista ) 

• tunnet  kyhmyn rinnassasi 
• ala t  käyttää  muita lääkkeitä (ks. myös kohta  2 Muut lääkevalmistee t  ja  Microgynon®) 
• joudut  vuodepotilaaksi t a i menet  le ikkaukseen  (o ta yhteys lääkäriin väh in tään neljä  viikkoa a ika isemmin) 
• sinulla  esiin tyy epätavallista , runsasta  verenvuotoa  emät t imestä 
• unohdit  o t taa  tab le t teja  pakkauksen  ensimmäisen  käyt töviikon a ikana  ja  olit  yhdynnässä  edeltävien  se it semän päivän  

a ikana  
• sinulla  on  va ikea ripu li 
• kuukaut ise t  jäävät  tu lemat ta kaksi kertaa  peräkkäin ta i epä ile t  o levasi raskaana (ä lä  a lo ita  seuraavaa 

läp ipainopakkausta , ennen ku in  lääkäri an taa luvan). 
 
Lopeta  tab le t t ien  käyt tö  ja  mene he t i lääkäriin , jos huomaat  mahdollisia  verisuonitukoksen  o ire ita , jo tka  on  lue te ltu kohdassa 
Varo itukse t  ja  varo toimet / Veritu lpa t . 
 
Jos sinu lla  on  kysymyksiä tämän lääkkeen  käytöstä , käänny lääkärin  tai ap teekkihenkilökunnan puoleen. 
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4. Mahdollise t  ha it tavaiku tukse t  
 
Kuten  kaikki lääkkeet  tämäkin lääke  voi aiheu t taa  hait tava iku tuksia . Kaikki e ivä t  ku itenkaan  n iitä  saa . Jos havait se t  jonkin  
ha it tavaiku tuksen, varsinkin  jos se  on  vaikea  ta i sitkeäst i ja tkuva, ta i jos te rveydent ilassasi t apahtuu  jokin  muutos, jonka  arve le t  
vo ivan joh tua  Microgynon®-valmisteesta, kerro asiasta lääkärille .  
 
Kaikilla  yhdistelmäehkäisyvalmiste ita  käyt tävillä  na isilla  on suuren tunut  laskimoveritulppien (laskimotromboembolian) ta i 
va lt imoveritulppien  (va lt imot romboembolian) riski. Katso  lisä t ie to ja yhdistelmäehkäisyvalmiste iden käyt tämisen  riske istä 
kohdasta  2 Mitä sinun  on  t iede t tävä , ennen ku in  käytä t  Microgynon ®-valmiste t ta .  
 
Vakavat  ha it tava iku tukse t  
 
Ehkäisytab le t t ien  käyt töön  liit tyviä  vakavia  ha it tava iku tuksia  ja n iih in  liit tyviä o ireita  on  kuvattu  kohdassa  2. ”Varoitukse t  ja  
varo toimet” / ”Veritu lpa t” , ”Ehkäisytable t it  ja  syöpä”  sekä  ”Älä  käytä  Microgynon ®-valmiste t ta” . Lue  nämä kohdat  lisä t ie to jen 
saamiseksi ja  käänny ta rvit taessa he t i lääkärin  puoleen.  
 
Muita  mahdollisia  ha it tava iku tuksia  
 
Ehkäisytab le t t ien käyt täjä t  ovat  ilmoit tanee t  seuraavia ha it tavaiku tuksia, mut ta ne e ivä t  vält tämät tä liity tab le t t ien käyt töön. 
Näitä  vaiku tuksia  voi esiin tyä  ensimmäisten  käyt tökuukausien a ikana  ja  yleensä  ne lievit tyvät  a jan  ku luessa . 
 
Yle isiä  ha it tava iku tuksia (esiin tyy 1–10 naise lla  100:sta ): 

• pahoinvoin ti 
• vatsakipu 
• painonnousu 
• päänsärky 
• masentuneisuus 
• mielia lan  muutokse t  
• rin tojen  kipu ja herkkyys 

 
Melko  harvina isia  ha it tava iku tuksia  (esiin tyy 1–10 na ise lla  1 000:sta ): 

• oksente lu 
• ripuli 
• nesteen  kertyminen e limistöön 
• migreeni 
• seksuaalivie t in  väheneminen 
• rin tojen  tu rvo tus 
• iho t tuma 
• nokkosiho t tuma (urt ikaria ) 

 
Harvina isia  ha it tava iku tuksia (esiin tyy 1–10 na isella  10 000:sta ): 

• piilo linssien  huono  sie to 
• yliherkkyysreaktio t  
• painonlasku 
• seksuaalivie t in  lisääntyminen 
• emät inerit teen muutokse t , rin tojen  eritevuoto 
• kyhmyruusu, monimuotoinen punavihoit tuma (erythema mult iforme) 
• haita llisia  veritulppia  laskimossa ta i va lt imossa , esimerkiksi: 

o ja lassa  tai ja lka terässä  (t s. syvä  laskimotukos) 
o keuhkoissa (t s. keuhkoembolia) 
o sydänkohtaus 
o aivohalvaus 
o pien iä ta i ohimeneviä  a ivohalvausta  muistu t tavia  o ire ita (ohimenevä  aivoverenkiertohäiriö  e li TIA) 
o veritulppia  maksassa , va tsassa /suo listossa , munuaisissa ta i silmässä . 

 
Veritulpan  mahdollisuus saa t taa  o lla  suurempi, jos sinulla  on  tä tä riskiä  suuren tavia  sairauksia  ta i t iloja  (ks. kohdasta  2 lisä t ie toja 
veritulppien riskiä  lisäävistä  t ilo ista  ta i sairauksista  ja  veritulpan oire ista ). 
Yhdiste lmäehkäisytable t t ien käyt tä jillä  on  lisäksi raportoitu  esiin tyneen seuraavia  e rit t ä in  harvina isia  ha it ta tapahtumia  (ka tso 
myös kohdan  2 o tsiko t  " Älä käytä  Microgynon®-valmiste t ta"  ja  " Varo itukse t  ja  varo to imet" ): rin ta- ja  maksakasvaimet , korkea 
verenpaine , suurentunut  haimatu lehduksen  riski kun  valmisteen käyt täjä llä ta i käyt täjän  suvussa esiin tyy hypert rig lyseridemiaa , 
muutokse t  sokeria ineenvaihdunnassa , Crohnin tau t i, haavainen  paksusuolitulehdus, maksan toimintahäiriö t  ja  maksaläiskä t . 
 
Est rogeenien käyt tö voi aiheut taa  ta i pahentaa angioedeeman (kohtauksit ta in  esiin tyvä pa ika llinen iho turvotus) o ireita 
perinnöllistä  angioedeemaa sa irastavilla  na isilla  (ks. myös kohta Varo itukse t  ja  varo toimet ). 
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Hait tava iku tuksista ilmoit taminen  
 
Jos havait se t  hait tavaiku tuksia , kerro  n iistä  lääkärille  tai ap teekkihenkilökunnalle. Tämä koskee  myös se lla isia  mahdollisia 
ha it tavaiku tuksia , jo ita e i o le mainit tu tässä pakkausselosteessa . Voit  ilmoit taa ha it tavaiku tuksista  myös suoraan (ks. 
yh teyst iedot  a lla ). Ilmoit tamalla ha it tavaiku tuksista  voit  au t taa  saamaan enemmän t ie toa  tämän lääkevalmisteen  
tu rva llisuudesta. 
 
www ‐sivusto: www.fimea.fi 
 
Lääkealan  tu rva llisuus‐ ja  keh it tämiskeskus Fimea 
Lääkkeiden ha it tava iku tusrekiste ri 
PL 55 
FI‐00034 Fimea 
 
5. Microgynon ®-valmisteen  säilyt täminen 
 
Sä ilyt täminen , ks. pakkaus. 
 
Älä  käytä  tä tä lääket tä pakkauksessa  mainitun viimeisen käyt töpäivämäärän jä lkeen. Viimeinen  käyt töpäivämäärä  ta rko it taa 
kuukauden viimeistä pä ivää . 
 
Lääkkeitä e i tule he it tää viemäriin eikä  hävit tää ta lousjä t teiden  mukana . Kysy käyt tämät tömien lääkkeiden hävit tämisestä 
ap teekista . Näin menetellen suo je le t  luontoa. 
 
6. Pakkauksen  sisä ltö ja  muuta t ie toa  
 
Mitä  Microgynon ® sisä ltää 
 
− Vaikut tavat  a inee t  ovat  0,15 mg levonorgest reelia ja  30 mikrogrammaa e t inyyliest radio lia . 
− Muut  a inee t , ks. pakkaus 
 
Lääkevalmisteen  kuvaus ja  pakkauskoko  
 
Läpipa inopakkauksessa  on  21 beigeä , pyöreää , kuperaa  sokeripää llyste istä tab le t t ia . 
 
Pakkauskoko: 3 x 21 table t t ia  
 
Myyntiluvan  ha lt ija 
 
Orifarm Oy 
PL 251 
01511 Vantaa , Suomi 
Sähköpost i: in fo@orifarm.com 
 
Valmista ja 
 
ks. pakkaus 
 
Uudelleenpakkaaja 
 
Orifarm Supply s.r.o. 
Palouky 1366 
25301 Hostivice, Tšekki 
 
Tämä pakkausse loste  on  ta rkistet tu  viimeksi 16.7.2020. 
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Bipa cksede ln : Informat ion  t ill användaren 

MICROGYNON® 0,15 mg/0,03 mg 
dragerade  tab le t te r 

 
levonorgest re l, e t inylest rad io l 

 
Läs noga  igenom denna  b ipacksedel, innan  du  börjar använda  de t ta  läkemedel. Den  innehåller in formation , som är vikt ig  för 
d ig . 
 
− Spara  denna  in formation, du  kan  behöva läsa  den  igen. 
− Om du har yt te rligare  frågor, vänd  dig  t ill läkare  elle r apo tekspersonal. 
− Det ta  läkemedel har o rd inera ts enbart  å t  d ig. Ge de t  in te t ill andra . Det  kan  skada dem. 
− Om du får biverkningar, t a la med läkare  elle r apotekspersonal. Det ta  gä lle r även eventuella  biverkningar, som in te nämns i 

denna  in format ion . Se  avsnit t  4. 
 
Vikt ig in format ion  om kombinerade  hormonella p reventivmedel: 

• De är en  av de  mest  på lit liga  prevent ivmetoder som finns om de  används korrekt . 
• Risken  för en b lodpropp  i vener e lle r a rtä rer ökar något , specie llt  under de t  fö rsta å re t  elle r när kombinerade  

hormonella  p reventivmedel börjar användas igen efte r e t t  uppehåll på  4 veckor elle r längre . 
• Var uppmärksam och  kontakta  läkare , om du  t ro r a t t  du har symtom på  en blodpropp (se  avsn it t  2 Blodproppar). 

 
I denna b ipacksedel finns in format ion  om fö ljande:  
1. Vad Microgynon® är och  vad  de t  används för 
2. Vad du behöver ve ta  innan  du använder Microgynon ® 

• Använd inte  Microgynon ® 
• Varningar och försikt ighet  
• BLODPROPPAR 
• P-pille r och  cancer 
• Psykiska  stö rningar 
• Andra  läkemedel och  Microgynon ® 
• Gravidite t  och amning 
• Körförmåga och  användning  av maskiner 
• Microgynon ® innehålle r laktos och  sackaros 

3. Hur du  använder Microgynon ® 
• När och hur du ska ll t a  tab le t te rna  
• När du  börjar använda Microgynon ®-tab le t te r 
• Om du har tagit  fö r sto r mängd av Microgynon ® 
• Du har g lömt a t t  t a  en  table t t  
• Vad måste  du  göra  om du kräks e lle r har svår d iarré 
• Om du vill a t t  menstrua t ionen  ska ll in falla  en  annan  dag 
• Om du vill uppskju ta menst rua t ionen 
• Om du har o regelbundna b lödningar 
• Om menst rua t ionen  u teb lir 
• Om du slu tar använda  Microgynon ® 
• När ska ll läkare  kontaktas? 

4. Eventuella b iverkningar 
5. Hur Microgynon ® ska förvaras 
6. Förpackningens innehåll och övriga  upplysn ingar 
 
1. Vad Microgynon ® är och  vad  de t  används för 
 
Microgynon ® är e t t  p reventivmedel i fo rm av e t t  kombinationsprepara t  (kombinat ions-p-p ille r). Varje  tab le t t  innehålle r en  lit en 
mängd av två o lika  kvinn liga könshormon, levonorgest re l (p rogest in, dvs. gu lkroppshormon) och  e t inylest radiol (öst rogen). 
Microgynon ® är e t t  s.k. lågdosprepara t  med  endast  små mängder hormon. 
 
Microgynon ®-table t te r används för a t t  fö rebygga gravidite t . 
 
P-p ille r ä r e t t  mycket  e ffekt iv prevent ivmedel. Då de används på rä t t  sä t t  (u tan  a t t  man g lömmer ta  något  pille r), ä r 
sannolikheten för g ravidite t  mycket  lit en . 
 
 
2. Vad du  behöver ve ta  innan du använder Microgynon ®  
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Allmänt 
 
Innan du börjar använda Microgynon®, ska du  läsa in format ionen  om blodproppar i avsn it t  2. Det  ä r särskilt  vikt ig t  a t t  du läser 
symtomen om b lodpropp  – se  avsn it t  2 Blodproppar). 
 
Använd  in te  Microgynon ® 

 
Använd  in te  Microgynon ®, om du  har något  av de  t illstånd , som anges nedan. Om du  har något  av dessa  t illstånd, måste  du  tala 
om det  fö r läkaren . Läkaren kommer a t t  d iskutera , vilken annan  typ  av preventivmedel, som kan  vara mer lämplig t . 
 
Använd inte  Microgynon ®, 

• om du har (e lle r har haft ) en  blodpropp  i e t t  blodkärl i benen (d jup ven t rombos, DVT), i lungorna  (lungemboli) elle r 
något  annat  organ . 

• om du  ve t , a t t  du  har en  sjukdom som påverkar blodkoaguleringen  – t .ex. p ro te in  C-brist , p ro tein  S -brist , an t it rombin-
III-brist , Faktor V Leiden  elle r an tifosfolipidan tikroppar. 

• om du  behöver genomgå en  opera t ion e lle r om du  sängliggande  en  längre  period (se  avsn it te t  Blodproppar). 
• om du  har (e lle r har haft ) en  h järt in farkt  elle r en  st roke  (slaganfa ll) 
• om du  har (e lle r har haft ) kärlkramp (e t t  t illstånd  som orsakar svår b röstsmärta  och  kan vara et t  fö rsta  tecken  på en 

h järt in farkt ) e lle r t ransito risk ischemisk a t tack (TIA – övergående st rokesymtom). 
• om du  har någon av fö ljande sjukdomar som kan öka  risken för en  b lodpropp i a rtä rerna : 

o svår diabetes med skadade b lodkärl 
o mycket  hög  b lod t ryck 
o en  mycket  hög  nivå  av fe t t  i b lodet  (ko lestero l elle r t rig lycerider) e t t  t illstånd  som kallas hyperhomocystinemi. 

• om du  har (e lle r har haft ) en  typ av migrän som kallas ”migrän med aura” . 
• om du  har gu lso t  e lle r en  a llvarlig  leversjukdom. 
• om du  har elle r har haft  cancer vars t illväxt  påverkas av könshormoner (t .ex. b röstcancer e lle r cancer i könsorganen). 
• om du  har elle r har haft  levertumör (god- elle r e lakartad). 
• om du  av okänd orsak har blödningar från  slidan . 
• om du  är g ravid  e lle r misstänker g ravid ite t . 
• om du är a lle rgisk mot  e t inylestrad io l elle r levonorgest rel e lle r något  annat  innehållsämne i det ta  läkemedel (anges i 

avsn it t  6). 
• om du  har hepat it  C och  ta r läkemedel som innehålle r ombitasvir/paritaprevir/ritonavir kombinat ion , dasabuvir, 

g lecaprevir/pibren tavir/sofosbuvir och ve lpa tavir/voxilaprevir (se  även  avsnit te t  ”Andra  läkemedel och  Microgynon®”). 
 
Om någon  av ovannämnda sjukdomar e lle r t illstånd  förvärras e lle r in t räffar fö r fö rsta  gången medan  du  använder table t te rna, 
ska ll du upphöra med användningen och kontakta d in  läkare . Under mellan t iden  ska ll du  t illämpa en icke  hormonell 
p reventivmetod . Se även under avsn it t  3 Allmänt. 
 
Barn  och ungdomar 
 
Microgynon ® är endast  avsedda för kvinnor, som har menst rua t ion . 
 
Åldriga  kvinnor 
 
Microgynon ® är in te  avsedda  för användning efte r menopaus. 
 
Leversvikt  
 
Använd in te  Microgynon®, om du har någon  leversjukdom. Se  också  avsnit t  Använd in te Microgynon ® och Varningar och  
försikt ighet . 
 
Njursvikt  
 
Tala  med läkare . Det  finns inga da ta  a t t  användningen  av Microgynon ® behövs ändra . 
 
Varn ingar och försikt ighet  
 
När ska  du kontakta läkare? 
 
Sök omedelbart  läkare 

• om du märker möjliga  tecken  på en  b lodpropp , som kan  be tyda  a t t  du har en b lodpropp i benet  (dvs. djup ven t rombos), en 
b lodpropp i lungan (dvs. lungemboli), en hjärt in farkt  e lle r en st roke  (se  avsn it t  Blodproppar nedan). 

 
För en  beskrivn ing  av symtomen vid dessa a llvarliga b iverkningar gå  t ill Så här känner du  igen en  b lodpropp. 
 



15 / 24 
 

Tala  om för läkare  om något  av fö ljande t illstånd  gä lle r d ig 
 
Noggrann uppfö ljning av dit t  hä lso t illstånd  kan  behövas, om du använder kombinat ions-p-p ille r i anslu tn ing t ill nedan 
uppräknade sjukdomar e lle r t illstånd . 
 
Om tillståndet  uppstår elle r fö rsämras, när du  använder Microgynon, ska  du  också  kontakta  läkare  

• om du  är rökare. 
• om du  är diabet iker. 
• om du  har övervikt . 
• om du  har högt  b lod t ryck. 
• om du  har e t t  kla ffel e lle r en  viss typ av rytmrubbning  i hjärta t . 
• om en  nära släkting har haft  blodpropp (t rombos), hjärt in farkt  elle r st roke. 
• om du  har migrän . 
• om du  har epilepsi. 
• om du  sjä lv e lle r en nära  släkt ing  har elle r har haft  höga  ko lestero l- e lle r t riglyceridvärden  (blodfe t te r). 
• om en  nära släkting har haft  bröstcancer. 
• om du  har en sjukdom i levern  e lle r gallblåsan . 
• om du  lider av Crohns sjukdom elle r u lcerös ko lit  (kronisk in flammatorisk ta rmsjukdom). 
• om du  har systemisk lupus erythematosus (SLE − en  sjukdom som påverkar d it t  na turliga  immunsystem). 
• om du  har hemolyt iskt -uremiskt  syndrom (HUS − en störning av blodkoaguleringen som leder t ill n jursvikt ). 
• om du  har sicklece llanemi (en ärft lig  sjukdom i de röda blodkropparna). 
• om du har ökade blodfe t te r (hypert riglyceridemi) elle r en ärft lighet  fö r de t ta t illstånd. Hypert rig lyceridemi har 

fö rkn ippats med en  ökad  risk a t t  u tveckla pankrea t it  (bukspot tkörte lin flammation). 
• om du  behöver genomgå en  opera t ion e lle r blir sängliggande en  längre  period  (se  avsnit t  2 Blodproppar). 
• om du nyss har fö t t  barn löper du  ökad risk a t t  få  blodproppar. Fråga  läkaren  hur snart  e fte r fö rlossn ingen  du  kan 

börja  använda  Microgynon ®. 
• om du  har en in flammation i venerna  under huden (yt lig t rombofleb it ). 
• om du  har åderbråck. 
• om du  har en  sjukdom som har förvärra t s e lle r debutera t s under g ravidite t  elle r medan t id igare  användning  av 

kombinat ions-p-pille r (t .ex. hörse lnedsä t tning, porfyria (metaboliska  sjukdom), herpes gesta t ion is (hudsjukdom), 
Sydehamns korea  (neurologisk sjukdom). 

• om du har ä rft lig t  ang ioödem (anfa llsvis uppkommande lokal svu llnad  i huden) kan  t illfö rda  östrogener ge  upphov t ill 
e lle r fö rvärra  symtomen på  angioödem. Du bör genast  kontakta  läkare  om du  får symtom på angioödem, som t .ex. 
svu llnad  i ansikte t , tungan  och/e lle r sva lge t , och/e lle r svårigheter a t t  svä lja  e lle r om du  får nässe lu tslag  ihop  med 
andningssvårigheter. 

• om du har e lle r har haft  leverfläckar (gu lbruna p igmenterade  hudfläckar framför a llt  i ansikte t ). Undvik i så fa ll 
överdriven  exposit ion  för solljus och  u lt ravio le t t  ljus. 

 
BLODPROPPAR 
 
Om du  använder kombinerade  hormonella  p reventivmedel som Microgynon ®, ökar risken för b lodpropp  jämfört  med  om du 
in te  använder dessa prepara t . I sä llsyn ta  fall kan  en  blodpropp blockera  blodkärlen  och orsaka  allvarliga  problem. 
 
Blodproppar kan  b ildas 

• i vener (ka llas venös t rombos, venös t romboembolism e lle r VTE) 
• i a rtä rer (kallas a rte rie ll t rombos, a rte riell t romboembolism e lle r ATE). 

 
Det  går in te  allt id  a t t  å te rhämta sig  helt  e fte r blodproppar. I sä llsyn ta  fall kan  de  ha  allvarliga  kvarstående  effekter och , i mycket  
sä llsyn ta  fall, vara  dödliga. 
 
Det  ä r vikt ig t  a t t  komma ihåg  a t t  den  to tala  risken för en farlig b lodpropp  på grund av Microgynon® är lit en. 
 
SÅ HÄR KÄNNER DU IGEN EN BLODPROPP 
 
Sök omedelbart  läkare , om du  märker något  av följande tecken elle r symtom.  
 
 
Upplever du  något  av dessa  tecken? Vad  kan  du  eventue llt  

lida  av? 
• svullnad av e t t  ben  elle r längs en ven i benet  e lle r fo ten , framför a llt  om du också  får: 

o smärta  elle r ömhet  i benet  som bara  känns när du  stå r e lle r går 
o ökad  värme i de t  d rabbade benet  
o färgförändring av huden  på benet , t .ex. blekt , rö t t  e lle r blå t t  

Djup  ven t rombos 

• plö tslig o förklarlig andfåddhet  elle r snabb andning 
• plö tslig hosta u tan tyd lig  orsak som eventue llt  kan leda t ill a t t  du  hostar blod 

Lungemboli 
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• kraft ig  b röstsmärta  som kan  öka  vid  d jupa  andetag 
• kraft ig  ostad ighetskänsla  e lle r yrse l 
• snabba  elle r o regelbundna  hjärtslag 
• svår smärta  i magen 
 
Om du  är osäker, kontakta läkare  efte rsom vissa av dessa  symtom, t .ex. hosta och  andfåddhet , av 
misstag  kan to lkas som e t t  lä t ta re  t illstånd som luftvägsinfekt ion  (t .ex. en ”vanlig  förkyln ing”). 
Symtom som vanlig tvis fö rekommer i e t t  öga: 
• omedelbar synförlust  e lle r 
• dimsyn u tan smärta  som kan  leda  t ill synförlust  

Ret ina l ven t rombos 
(b lodpropp i ögat ) 

• bröstsmärta , obehag, t ryck, tyngdkänsla 
• t ryck e lle r fyllnadskänsla  i b röstet , a rmen elle r nedanför bröstbenet  
• mät tnadskänsla , matsmältningsbesvär elle r känsla av kvävning 
• obehag  i överkroppen som st rålar mot  ryggen, käken, ha lsen, a rmen och magen 
• svet tning, illamående, kräkningar e lle r yrse l 
• ext rem svaghet , ångest  e lle r andfåddhet  
• snabba  elle r o regelbundna  hjärtslag 

Hjärt in farkt  

• plö tslig svaghet  elle r domning i ansikte , a rmar e lle r ben , specie llt  på  en sida  av kroppen 
• plö tslig förvirring, svårigheter a t t  t a la  elle r fö rstå 
• plö tsliga synproblem i e t t  e lle r båda  ögonen 
• plö tsliga problem med a t t  gå, yrse l, fö rlo rad  ba lans e lle r koord ina t ion 
• plö tslig, allvarlig  elle r långvarig huvudvärk u tan känd orsak 
• medvetslöshet  elle r svimning  med e lle r u tan  anfall 
 
Ib land  kan symtomen på st roke  vara  kortvariga  med nästan omedelbar elle r fullständig 
å terhämtning, men du ska  ändå omedelbart  söka  läkare  efte rsom du  löper risk a t t  drabbas av en  ny 
st roke . 

St roke 

• svullnad och  lä t t  b låmissfärgn ing  av en  arm e lle r e t t  ben 
• svår smärta  i magen  (akut  buk) 

Blodproppar som 
b lockerar andra b lodkärl 

 
BLODPROPPAR I EN VEN 
 
Vad  kan  hända, om en  blodpropp  b ildas i en  ven? 
 
− Användningen av kombinerade hormonella p revent ivmedel har fö rkn ippats med en ökning av risken för b lodproppar i 

venen (venös t rombos). Dessa  biverkningar ä r dock sä llsyn ta . De in t räffar o ftast  under de t  fö rsta  å re t s användning  av e t t  
kombinera t  hormonellt  p revent ivmedel. 

− Om en  blodpropp bildas i en  ven i benet  elle r fo ten, kan de t  leda t ill en  djup ven t rombos (DVT). 
− Om en  blodpropp förflyt ta r sig  från  benet  och  stannar i lungan, kan  de t  leda  t ill en  lungemboli. 
− I mycket  sällsyn ta fa ll kan  en  blodpropp bildas i en  ven i e t t  annat  o rgan så  som ögat  (re t inal ven trombos). 
 
När ä r risken  a t t  u tveckla  en  blodpropp  i en ven stö rst? 
 
Risken för a t t  u tveckla en b lodpropp i en ven är stö rst  under det  fö rsta å re t , som du för fö rsta gången använder kombinerade 
hormonella  p revent ivmedel. Risken  kan också  vara högre , om du  börjar om med e t t  kombinera t  hormonellt  p revent ivmedel 
(samma produkt  elle r en  annan  produkt ) e fte r e t t  uppehåll på  4 veckor e lle r längre . 
 
Efter de t  fö rsta å re t  minskar risken , men den är a llt id  något  högre  än  om du  in te använde  e t t  kombinera t  hormonellt  
p reventivmedel. 
 
När du  slu tar använda  Microgynon ®, å te rgår risken för en  blodpropp  t ill de t  normala  inom några  veckor. 
 
Hur sto r ä r risken  för a t t  u tveckla  en  b lodpropp? 
 
Risken  beror på  din na turliga risk för VTE och vilken typ  av kombinera t  hormonellt  p revent ivmedel du ta r. 
 
Den  to ta la risken för en  b lodpropp  i benet  e lle r lungorna  med Microgynon ® är lit en. 
 
− Av 10 000 kvinnor, som in te  använder e t t  kombinera t  hormonellt  preventivmedel och in te  ä r g ravida, u tvecklar cirka  2 en 

b lodpropp under e t t  å r. 
− Av 10 000 kvinnor, som använder e t t  kombinera t  hormonellt  p revent ivmedel som innehålle r levonorgest rel u tvecklar cirka  

5-7 en  blodpropp under e t t  å r. 
− Risken  för b lodpropp  varie rar beroende  på din  sjukdomshistoria  (se  Faktorer som kan öka risken för en  b lodpropp nedan). 
 
 Risk för a t t  u tveckla  en b lodpropp  under 
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e t t  å r 
Kvinnor som in te  använder kombinera t  p -p ille r/p låster/ring  och som in te ä r g ravida Cirka  2 av 10 000 kvinnor 
Kvinnor som använder e t t  kombinera t  hormonell p reventivmedel som innehålle r 
levonorgest re l 

Cirka  5−7 av 
10 000 kvinnor 

Kvinnor som använder Microgynon ® Cirka  5−7 av 10 000 kvinnor 
 
Faktorer som kan  öka  risken  för en  b lodpropp i en ven 
 
Risken  för en blodpropp med Microgynon® är lit en  men vissa  t illstånd  ökar risken. Risken är högre  

• om du  är övervikt ig  (kroppsmasse index e lle r BMI över 30 kg/m 2). 
• om någon i din släkt  har haft  en blodpropp i ben, lungor e lle r annat  o rgan vid  ung ålder (t .ex. under cirka 50 år). I de t  

här fa lle t  kan du ha  en  ärft lig  blodkoaguleringssjukdom. 
• om du behöver genomgå en opera t ion , e lle r blir sängliggande  under en  längre period på grund  av skada e lle r 

sjukdom, e lle r om benet  gipsas. Användningen  av Microgynon ® kan  behöva  avbrytas i fle ra  veckor innan  en  opera t ion  
e lle r medan du är mindre rörlig. Om du  måste slu ta ta  Microgynon ®, fråga  läkaren  när du kan börja  ta  de t  igen . 

• med st igande  ålder (särskilt  om du  är över cirka  35 år). 
• om du  har fö t t  barn  för några veckor sedan . 

 
Risken  för a t t  u tveckla  en b lodpropp  ökar ju  fle r t illstånd du har. 
 
Flygresor (> 4 t immar) kan  t illfä llig t  öka  risken  för en b lodpropp , särskild, om du har någon av de andra  faktorer, som listas här. 
 
Det  ä r vikt ig t , a t t  du ta la r om för läkaren om något  av dessa  t illstånd gä lle r d ig, även om du är osäker. Läkaren  kan beslu t , a t t  
du  måste  slu ta  ta  Microgynon ®. 
 
Om något  av ovanstående  t illstånd  ändras, när du använder Microgynon ®, t .ex. en nära  släkt ing  drabbas av b lodpropp  med 
okänd  orsak, elle r du går upp mycket  i vikt , t a la  med d in  läkare . 
 
BLODPROPPAR I EN ARTÄR 
 
Vad  kan  hända  om en b lodpropp  b ildas i en  artä r? 
 
På  samma som en b lodpropp i en  ven kan en propp  i en artä r leda  t ill allvarliga problem. Det  kan  t .ex. o rsaka  h järt in farkt  e lle r 
st roke . 
 
Faktorer, som kan öka  risken för en  b lodpropp  i en  artä r 
 
Det  ä r vikt ig t , a t t  du  ve t , a t t  risken  för en  hjärt in farkt  e lle r st roke  t ill fö ljd  av användning  av Microgynon®, ä r mycket  lit en men 
kan  öka: 

• med st igande  ålder (e fte r cirka 35 års å lder) 
• om du röker. När du  använder kombinerade hormonella p revent ivmedel, liksom Microgynon ®, bör du  slu ta röka. Om 

du  in te  kan slu ta  röka och  är över 35 år, kan  läkaren  råda  dig  a t t  använda en  annan  typ av prevent ivmedel. 
• om du  är övervikt ig 
• om du  har högt  b lod t ryck 
• om någon  nära  anhörig  har haft  en  h järt in farkt  elle r en st roke  i unga  år (yngre  än 50 år). I de t  här fa lle t  kan du  också 

löpa  stö rre  risk för en hjärt in farkt  e lle r en st roke . 
• om du  elle r någon  nära släkting har höga  blodfe t te r (ko lestero l elle r t riglycerider) 
• om du  får migrän , specie llt  migrän  med en aura 
• om du  har problem med hjärta t  (klaffsjukdom, en hjärt rytmstörning  som kallas fö rmaksflimmer) 
• om du  har diabetes. 

 
Om du har mer än e t t  av dessa  t illstånd  elle r om något  av dem är särskilt  a llvarlig t , kan risken  för a t t  u tveckla  en b lodpropp vara 
ännu  större . 
 
Om något  av ovanstående  t illstånd  ändras när du  använder Microgynon®, t .ex. om du  börjar röka , en  nära  släkt ing  drabbas en 
t rombos av okänd  orsak, e lle r du går upp  mycket  i vikt , t a la  med d in  läkare . 
 
P-p ille r och  cancer 
 
Hos kvinnor, som använder p -p ille r, har b röstcancer konsta tera t s i något  större  omfat tn ing än hos kvinnor i samma å lder, vilka 
in te  använder p-p ille r. Den  låga  frekvensökningen  gällande bröstcancerd iagnoser planar ut  e fte r hand  inom loppet  av t io  å r 
e fte r de t  a t t  t able t t in taget  upphört . Det  ä r in te  kän t , om skillnaden  härrör från  användning  av p-pille r. Det  ä r möjlig t  a t t  
kvinnor, som använder p -pille r, ä r fö remål för mer omsorgsfull uppfö ljning och a t t  b röstcancer därför konsta teras t id igare. 
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I sällsyn ta fa ll har godartade  och , ännu mer sä llan , e lakartade levertumörer konsta tera t s hos p -p ille ranvändare . Tumörerna  kan  
framkalla  in re  blödning . Ta  omedelbart  kontakt  med d in  läkare  om du  får svåra  magsmärtor. 
 
Den  största  riskfaktorn  för livmodercancer ä r en ihärd ig HPV-infektion (human papillomvirusinfektion). Enlig t  vissa 
undersökningar kan  kombinations-p-p illren i lång t idsanvändning öka  risken  för livmodercancer. Det  råder dock ingen 
samstämmighet  om i vilken mån vissa inblandade faktorer (t .ex. papa-provens screeningsfrekvens, de t  sexuella be teendet  och 
användandet  av barriä rmetoder) har påverkat  observat ionerna . 
 
Psykiska  stö rningar 
 
Vissa  kvinnor som använder hormonella  preventivmedel, in räknat  Microgynon ®, har rapportera t  depression  e lle r nedstämdhet . 
Depressioner kan vara a llvarliga  och  ib land  leda t ill självmordstankar. Om du  upplever humörförändringar och  symtom på  
depression  ska  du  snarast  möjligt  kontakta  läkare 
för rådgivn ing . 
 
Andra  läkemedel och  Microgynon ® 
 
Tala  om för läkare  elle r apotekspersonal, om du  ta r, nyligen  har tag it  e lle r kan  tänkas ta  andra  läkemedel elle r na turläkemedel. 
In formera också andra  läkare  elle r t and läkare, som föreskriver läkemedel t ill d ig , e lle r säg t ill personalen på  apoteket  a t t  du 
använder Microgynon ®-tab le t te r. Du får då  in format ion  om huruvida  och  hur länge  du behöver e t t  komple t te rande 
preventivmedel. 
 
Vissa  läkemedel kan  påverka  könshormonmängder i blodet , som kan  undert rycka  effekten av p -pille r och orsaka  oväntad 
b lödning  (s.k. genombrot t sb lödning) Sådana  är b l.a .: 
• läkemedel som används 

o mot ep ilepsi (t .ex. p rimidon, fenyto in , barbitu ra ter, karbamazepin , oxkarbazepin , topiramat  och  fe lbamat), 
o mot tuberkulos (t .ex. rifampicin  och  rifabut in ) 
o mot HIV (t .ex. ritonavir och nevirap in) 
o mot svampinfekt ion  (griseofu lvin  och  s.k. azol-svampmedel såsom it rakonazol, vorikonazol och flukonazol) 
o för behandling av vissa h järtsjukdomar elle r högt  blodt ryck (s.k. ka lciumkanalb lockerare  såsom verapamil och 

d ilt iazem) 
o för behandling av art rit  e lle r a rt ros (e te rocoxib) 

• naturläkemedel som innehålle r johannesört  (Hypericum perfora tum) 
• grapejuice . 

 
Microgynon ® kan  också  påverka effekten  av andra läkemedel t .ex. 
• ciklosporin 
• lamotrigin 
• t izanidin 
• melaton in 
• midazolam 
• t eofyllin 
• koffe in . 
 
Använd  in te  Microgynon® om du  har hepatit  C och  ta r läkemedel som innehålle r kombination av 
ombitasvir/paritaprevir/ritonavir, g lecaprevir/p ibrentavir/sofosbuvir, velpa tavir/voxilaprevir och  läkemedel som innehålle r 
dasabuvir e fte rsom det  kan  leda t ill fö rhö jda  levervärden  (stegring  av leverenzymet t ransaminas). Läkaren kommer förskriva  e t t  
annat  p reventivmedel innan behandlingen med denna läkemedelskombinat ion  påbörjas. Microgynon ® kan påbörjas igen cirka  
två  veckor e fte r a t t  behandlingen  avslu ta t s. Se  avsnit t  ”Använd in te  Microgynon ®”. 
 
 
Samtidig  användning  av tro leandomycin (an t ibio t ikum) och  Microgynon ®-table t te r kan öka risken  för in t rahepat isk ko lestas. 
 
Gravid ite t  och amning 
 
Om du är g ravid  elle r ammar, t ro r a t t  du  kan  vara gravid elle r p lanerar a t t  skaffa  barn , rådfråga  läkare e lle r apo tekspersonal 
innan du ta r de t ta  läkemedel. 
 
Microgynon ®-table t te r rekommenderas van ligen  in te  under amning. Om du  vill använda p-p ille r under amningst iden  skall du 
rådgöra  med en  läkare . 
 
Microgynon ®-table t te r få r in te användas under g ravid ite t  elle r vid  misstanke på gravidite t . Vid misstanke på gravidite t , kontakta 
d in  läkare  utan  drö jsmål. 
 
Körförmåga och  användning  av maskiner 
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P-p ille r har in te konsta tera t s inverka  på  körförmågan . 
 
Microgynon® innehålle r laktos och  sackaros 
 
Om du  in te tå l vissa  sockerarte r, bör du  kontakta  läkaren innan du  ta r de t ta  läkemedel. 
 
3. Hur du använder Microgynon®  
 
Använd a llt id  de t ta läkemedel en ligt  läkarens anvisn ingar. Rådfråga  läkare  elle r apotekspersonal, om du  är osäker. 
 
Allmänt 
Sannolikheten  för a t t  den  prevent iva  effekten  sviker kan  öka, om man glömmer a t t  t a  p -pillren  e lle r inte  ta r dem en lig t  
anvisn ingarna . Vid användning av Microgynon ® kan mängden  menst rua t ionsb lod  som avgår minska och  blödningst iden 
förkortas. Menst rua t ionssmärtor kan  också  lindras elle r fö rsvinna  he lt . 
 
I denna  b ipacksedel beskrivs e t t  fle rta l t illstånd  då  användning av p-pille r bör upphöra  e lle r då t illfö rlit ligheten  kan  försämras. 
Vid dessa t illstånd bör man an tingen avhålla  sig från samlag elle r använda en icke hormonell p revent ivmetod såsom kondom 
elle r e t t  annat , icke hormonellt  skyddsmedel. Lita in te på rytmmetoden  elle r på mätning av bastempera turen. Dessa  metoder är 
in te  säkra  efte rsom p-pille r påverkar de na turliga förändringarna  i kroppstempera turen och sekre te t  från livmoderhalsen som 
normalt  fö rekommer under en menst rua t ionscykel. 
 
I likhet  med  andra p-p ille r skyddar Microgynon ® in te  mot  HIV-smit ta  (AIDS) e lle r mot  andra  sexuellt  överförbara  sjukdomar. 

 
När och  hur du ska ll t a  tab le t te rna? 
 
I t ab le t tkartan  ligger 21 tab le t te r. Vid  varje  tab le t t  ä r an tecknad  den  veckodag, då  table t ten  ska ll in tas. Om du  t .ex. t a r den 
första  tab le t ten  en  t isdag , t rycker du  u t  table t ten  genom aluminiumfolien  vid  de t  fack, som är märkt  med ”T”. Table t te rna  tas 
dag ligen  i p ila rnas riktn ing . Med h jälp  av de  tomma facken  kan du  kont ro lle ra , om du har tag it  din  dagliga table t t . 
 
Ta  tab le t ten  vid  ungefär samma t idpunkt varje dag vid behov t illsammans med va t ten . Fortsä t t  a t t  t a  table t te rna i pilens 
riktn ing t ills du tagit  a lla  21 tab le t te rna . Under de  fö ljande 7 dagarna ska ll du in te  ta  några  table t te r. Menst rua t ionen 
(bort fa llsb lödning) in t räffar under dessa 7 dagar, vanligen  2−3 dagar e fte r den sista  Microgynon ®-table t ten. Inled  nästa 
tab le t tkarta  på  dag 8, oavse t t  om menst rua tionen fort sä t te r. Veckodagen  då  du börjar på en  ny förpackning är allt så allt id  
densamma och bort fallsb lödningen  in fa lle r vid ungefär samma t id  varje månad . 
 
När du  börjar använda  Microgynon ®-tab le t te r 
 
− Du har in te använt  hormonella  prevent ivmedel under den  föregående  månaden 
 

Börja  med Microgynon ®-table t te r på  menst rua t ionscykelns första  dag , dvs. den  första  b lödningsdagen . Ta  den  första 
tab le t te r från  den ifrågavarande  veckodagens fack och fort sä t t  a t t  t a  tab le t te rna dagligen  i pilens riktning. Om du gör så 
här, Microgynon ® ger en säkert  skydd mor gravid ite t  från  första behandlingsdagen och  e t t  komple t te rade  preventivmedel 
(en  barriä rmethod) behövs in te . 

 
Du kan  även  börja ta  table t te rna  på  dag  2–5 i menst rua t ionscykeln  men i så fa ll bör du komple t te ra  med e t t  annat  
p reventivmedel (en barriä rmetod) under den första cykelns 7 första  dagar. 

 
− När du  byter från e t t  annat  kombinat ionsprepara t  (kombinat ionsp-p ille r, p -ring  elle r p revent iv p låster) t ill Microgynon® 
 

Du kan  börja  ta  Microgynon ®-tab le t te r dagen  efte r a t t  du  har tag it  den  sista  table t ten  av de t  p-p ille rprepara t  du  t idigare 
använt  (du ska ll a lltså  in te göra något  uppehåll mellan  preparaten  och in te helle r ta  dem samtid igt ). Om din nuvarande 
förpackning  med p-p ille r även innehålle r tab le t te r u tan  något  verksamt  ämne, kan  du börja ta  Microgynon ®-tab le t te r 
dagen  efte r a t t  du har tag it  den sista tab le t ten  innehållande  verksam substans (om du  in te ve t  vilken  table t t , som avses kan 
du  fråga d in  läkare  e lle r på apoteket ). 

 
Du  kan börja  ta  Microgynon ®-tab le t te r senare  men i så fa ll senast  dagen  efte r a t t  du haft  e t t  7 dagars uppehåll med  d it t  
gamla prepara t  (e lle r dagen  efter a t t  du  tagit  den  sista , gamla tab le t ten  u tan  innehåll av verksamt  ämne). 

 
Om du  har använt  p -ring e lle r prevent iv p låster ska  användandet  av Microgynon® påbörjas he lst  den  dag  då du avlägsnar 
de t  t id igare p-medle t  e lle r ändå senast  den dag då  fö ljande  nya p-ring e lle r p reventiv p låster borde  ha  lag t  på  pla t s. 

 
Om du  gör så  här Microgynon® ger en  säkert  skydd  mot  gravid ite t  från  första  behandlingsdagen  och  e t t  komple t te rade 
preventivmedel (en barriä rmethod) behövs inte . 
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− När du  byter från e t t  p repara t  med  enbart  p rogest in (min ip ille r) t ill Microgynon ® 
 

Du kan  upphöra  med dina  min ip ille r när som helst  och börja  ta  Microgynon ®-tab le t te r vid  ord inarie  t id  nästa dag . Tänk på 
a t t  vid  samlag  använda  e t t  komple t te rande prevent ivmedel (en  barriä rmetod) under de  7 första dagarna  i nästa cykel. 

 
− När du byter från  an t ikonceptionell injekt ionsbehandling , kapslar elle r in t rau terin t  in lägg som innehålle r p rogest in t ill 

Microgynon ® 
 

Börja med Microgynon® när du  skulle ha få t t  nästa  spru ta , a lte rna t ivt  den dag kapse ln  elle r in trau terint  in lägg ska ll 
avlägsnas. Under samlag behövs e t t  komple t te rande  preventivmedel (en barriä rmetod) under de  7 första  dagarna i nästa 
cykel. 

 
− Efter fö rlossning 
 

Om du  nyligen  har fö t t  barn  kanske  läkaren  rekommenderar d ig  a t t  invänta den  första  normala  menst rua t ionen  innan  du 
börjar använda Microgynon ®-tab le t te r. I vissa fa ll kan man börja ta  table t te rna även t idigare . Läkare  kan ge anvisn ingar om 
det ta . Om du vill använda Microgynon ®-table t te r medan du ammar skall du rådgöra med läkare . 

 
− Efter missfa ll elle r abort  
 

Rådgör med en läkare . 
 
Om du  har tagit  fö r sto r mängd av Microgynon ® 

 
Om du få t t  i d ig för sto r mängd läkemedel e lle r om t .ex. e t t  barn  få t t  i sig  läkemedle t  av misstag  kontakta  läkare, sjukhus elle r 
Gift in formationscent ra len  (te l. 09 471 977) för bedömning av risken  samt rådgivning . 
Inga a llvarliga biverkningar har rapportera t s i samband med överdosering  av Microgynon ®-table t te r. Om du ta r fle ra  tab le t te r 
samt id ig t  kan  du  må illa  elle r kräkas e lle r få  blödningar från  slidan . Även flickor som in te få t t  sin  första  menst rua t ion  men av 
misstag  använt  de t ta  läkemedel kan  uppleva denna  typ  av b lödning . 
 
Vad  ska ll du göra  om: 
 
− Du har g lömt  a t t  t a  en  table t t  

• Om mindre  än 12 t immar förflut it  sedan  du  glömde ta table t ten , kvarstår p repara te t s p revent iva  effekt . Ta  tab le t ten 
så  snart  du  upptäcker glömskan  och  ta resten av tab le t te rna  vid  ord inarie  t id . 

• Om mer än 12 t immar förflu t it  sedan du g lömde ta table t ten, finns de t  risk för a t t  p repara te t s an tikoncept ionella  
e ffekt  fö rsämras. Ju  fle r tab le t te r du glömmer a t t  t a  i en  serie , desto stö rre ä r risken för a t t  skyddseffekten skall 
fö rsämras. Risken för a t t  du b lir g ravid  är särskilt  sto r om du  g lömmer a t t  t a  de  table t te r som ligger i början e lle r slu te t  
av förpackningen. Därför ska ll du  följa  anvisningarna nedan (se  även  schemat  senare i b ipacksedel). 

 
− Du har g lömt a t t  t a  mer än en  tab le t t  u r en  förpackning 

 
Rådgör med en läkare . 

 
− Du har g lömt en  table t t  under vecka  1 

 
Ta  den g lömda tab le t ten så snart  du upptäcker g lömskan  (även om du blir tvungen  a t t  t a  två tab le t te r på  samma gång) och  
ta  fö ljande tab le t te r vid ordinarie  t id . Använd e t t  komple t te rande  prevent ivmedel (en barriä rmetod) under 7 dagar. 

 
Om du  hade  samlag  under veckan , innan du glömde table t ten riskerar du  gravidite t . In formera d in  läkare  u tan  dröjsmål. 

 
− Du har g lömt en  table t t  under vecka  2 

 
Ta  den g lömda tab le t ten så snart  du upptäcker g lömskan  (även om du blir tvungen  a t t  t a  två tab le t te r på  samma gång) och  
ta  fö ljande  table t te r vid  ord inarie  t id . Table t t e rnas ant ikoncept ionella  e ffekt  kvarstår och  inget  komple t te rande 
preventivmedel behövs. 

 
− Du har g lömt en  table t t  under vecka  3 

 
Du kan  vä lja  mellan  fö ljande  alte rna t iv. Inget  komple t te rande  prevent ivmedel behövs. 

 
1. Ta den  g lömda tab le t ten  så  snart  du  upptäcker glömskan  (även  om du  blir tvungen  a t t  t a  två  tab le t te r på  samma 

gång) och ta  följande  tab le t te r vid ord inarie  t id . Börja på  en  ny tab le t tkarta så  snart  den  gamla är slu t  och gör inget  
uppehåll mellan  tab le t te rna . Bort fa llsblödningen  kanske  in te  kommer innan  följande  förpackning  är slu t , men  medan 
du  ä ter tab le t te rna  kan  småblödningar e lle r genombrot t sb lödning  förekomma. 
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2. Alterna t ivt  kan  du  slu ta  ta  tab let te rna  i den  karta  du  hå lle r på  med, göra  e t t  uppehåll på  högst  7 dagar (räkna  in  även 
dagen  med g lömd tab le t t ) och  därefte r fo rt sä t ta  på  en  ny karta . På  så  sä t t  kan du  påbörja  följande  förpackning samma 
veckodag  som du brukar. 

 
Om du  har g lömt  a t t  t a  tab le t te r och in te få r någon  menst ruat ion  under de t  fö rsta , o rdinarie uppehålle t , kan  du  vara  gravid . 
Konsulte ra  d in läkare , innan du börjar på  nästa  table t tkarta . 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Vad  måste  du göra , om du kräks e lle r har svår d iarré 
 
Om du  får kräkningar e lle r svår d iarré  inom 3−4 t immar efte r intag  av en Microgynon ®-tab le t t , har de verksamma substanserna 
ännu  in te  he lt  absorbera ts. Situat ionen är densamma som om du  g lömmer en tab le t t . Följ anvisningarna  för glömda tab le t te r. 
 
Om du  vill a t t  menst rua t ionen  ska ll in fa lla  en  annan dag 
 
Om du ta r table t te rna en lig t  givna anvisningar, kommer varje menst rua t ionsb lödning vid ungefär samma t id med 4 veckors 
in tervalle r. Om du  vill ändra  på  de t ta , ska ll du  förkorta  (a ldrig förlänga) uppehålle t  mellan fö ljande  två  förpackningar. Om din 
menst rua t ion exempelvis van ligen  börjar på fredag och du vill at t  den i fo rt sä t tningen  skall börja  på en t isdag (3 dagar t idigare) 
ska ll du  börja på  nästa  förpackning  3 dagar t idigare än  vanlig t . Om du  gör e t t  mycket  kort  medicineringsuppehåll (3 dagar e lle r 
mindre) kan  de t  hända  a t t  b lödningen  u teb lir under de  table t t fria  dagarna . Medan  du  använder nästa  förpackning  kan 
genombråt t sblödning e lle r småblödningar förekomma. 
 

Du har g lömt mer än  en  
tab le t t  under en  cykel 

Rådgör med din  läkare 

Ja  

Du hade  samlag  under veckan  innan  du glömde 
a t t  t a  en tab le t t  

Vecka  1 

Nej 

• Ta den  g lömda tab le t ten 
• Använd e t t  komple t te rande prevent ivmedel under 7 

dagar och 
• använd table t tkartan  t ill slu t  

Du har bara  
g lömt  en 
tab le t t  (över 
12 t immar 
har fö rflu t it ) 

Vecka  2 

Vecka  3 

• Ta den  g lömda tab le t ten 
• Använd tab le t tkarta  t ill slu t  

Elle r 

• Slu ta ta  tab le t te rna från den  aktue lla 
tab le t tkartan 

• Gör e t t  uppehåll (maximalt  7 dagar, räkna in  
dagen  med g lömd table t t ) 

• Fortsä t t  på  nästa  table t tkarta 

• Ta den  g lömda tab le t ten 
• Använd tab le t tkartan  t ill slu t  
• Gör inget  uppehåll mellan förpackningarna 
• Fortsä t t  med  nästa tab le t tkarta  
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Om du  vill uppskju ta  menst rua t ionen  
 
Om du  i undantagsfa ll vill uppskju ta  d in menst rua t ion, börja en  ny tab le t tkarta när den gamla  kartan  är slu t . Gör inget  uppehåll 
mellan  tab le t te rna. Du kan  uppskju ta  din menst rua t ion  genom a t t  fo rt sä t ta a t t  t a  tab le t te rna  utan  uppehåll hur många dagar 
som helst , men högst  t ills den andra  kartan är slu t  (3 veckor). Småblödningar e lle r genombrot tsb lödning  kan förekomma under 
denna  t id . Regelbunden  användning av Microgynon ®-table t te r påbörjas igen efte r högst  de t  vanliga  uppehålle t  på  7 dagar. 
 
Om du  har o regelbundna  blödningar 
 
I samband med p-pille r ä r de t  in te  ovanlig t  med  oregelbundna  blödningar från slidan  (småblödningar elle r 
genombrot t sb lödning) mellan  menst rua t ionerna  under de första  månaderna . Du kan  behöva  menst rua t ionsskydd  men du  skall 
fo rt sä t ta  a t t  t a  table t te rna  som vanligt . De oregelbundna  blödningarna  brukar upphöra  när kroppen  har van t  sig vid  p-p ille r 
(van ligen efte r ca t re medicineringsomgångar). Om de oregelbundna b lödningarna fort sä t te r, blir rikliga e lle r å te rkommer ska ll 
du  in formera  läkare . 
 
Om menst rua t ionen  u teblir 
 
Om du har tagit  a lla  table t te r på u tsa t t  t id , in te har haft  kräkningar e lle r t ag it  några andra läkemedel, ä r de t  mycket  osannolikt , 
a t t  du är g ravid. Fort sä t t  med Microgynon ®-table t te rna som vanlig t . Om menst rua t ionen u teblir två  gånger i följd , kan du vara 
gravid . In formera  omedelbart  din  läkare . Börja  in te  på nästa  Microgynon ®-förpackning  förrän  d in  läkare  konsta tera t  a t t  du  in te 
ä r g ravid. 
 
Om du  slu tar använda  Microgynon ® 

 
Du kan  slu ta  ta  Microgynon ®-tab le t te r när som helst . Om du in te  vill b li g ravid  skall du  konsu lte ra  läkare  be t räffande  andra 
preventivmetoder. 
 
Om du  upphör med Microgynon ®-tab le t te r på  grund  av a t t  du vill bli g ravid  rekommenderas i a llmänhet  a t t  du  inväntar d in  
första  na turliga  menst rua t ion innan  du försöker bli g ravid. Det ta gör de t  lä t ta re  a t t  räkna  u t  när fö rlossn ingen  skall äga  rum. 
 
När ska ll läkare  kontaktas? 
 
Regelbundna läkarkont ro lle r 
Den  som använder p -pille r ska ll rege lbundet  kont ro lle ras hos läkare . Vanligen  görs en  läkarundersökning  en gång om åre t . 
 
Kontakta  läkare  i följande  fall: 

• om du observerar fö rändringar i dit t  hälso t illstånd , i synnerhet  om de hänger samman med omständigheter som 
nämns i denna  b ipacksedel (se  även  avsn it t  2 Använd  in te  Microgynon ® och  Varn ingar och  försikt ighet . Tänk även på 
vad  som sag ts om sjukdomar hos nära  släkt ingar) 

• om du  känner en  knuta i b röste t  
• om du  börjar använda andra läkemedel (se  även  avsnit t  2 Andra  läkemedel och  Microgynon®) 
• om du  b lir sängliggande  e lle r ska ll opereras (konsu lte ra din  läkare  senast  fyra  veckor före  planerad  opera t ion) 
• om du  får oväntade, rikliga  b lödningar från slidan 
• om du glömde a t t  t a  table t te r under den  första veckan  du använde  p-p ille r och  hade  samlag under de föregående sju 

dagarna 
• om du  har svår d iarré 
• om menst rua t ionen u teblir två gånger i fö ljd  och vid misstanke  på  gravid ite t  (börja  in te  på  nästa  tab le t tkarta innan 

läkare  ger sin t illå telse). 
 
Upphör med table t te rna  och  uppsök omedelbart  läkare  om du  no terar möjliga  tecken  på  b lodpropp , som är angivit  under 
avsn it t  Varn ingar och försikt ighet  / Blodproppar. 
 
Om du  har yt te rligare  frågor om det ta  läkemedel, kontakta läkare  e lle r apotekspersonal. 
 
4. Eventuella  b iverkningar 
 
Liksom a lla läkemedel kan de t ta  läkemedel o rsaka  biverkningar men a lla användare  behöver in te  få dem. Om du får någon 
b iverkning , framför allt  om den  är a llvarlig  elle r ihå llande, e lle r om d in  hä lsa  förändras och du  t ro r a t t  de t  kan  bero  på 
Microgynon ®, p ra ta  med läkaren.  
 
En  ökad risk för b lodproppar i venerna  (venös t romboembolism, VTE) e lle r blodproppar i a rtä rerna  (arte riell t rombos, ATE) finns 
för a lla  kvinnor som tar hormonella kombinerade  preventivmedel. Mer in formation om de  olika  riskerna vid användning av 
kombinerade hormonella p revent ivmedel finns i avsn it t  2 Vad  du  behöver ve ta, innan du använder Microgynon ®. 
 
Allvarliga  b iverkningar 
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Allvarliga  reakt ioner med t illhörande  symptom beskrivs under avsn it t  2 ”Varn ingar och  försikt ighet”  / ”Blodpropp” , ”P-p ille r och 
cancer”  samt  ”Använd  in te  Microgynon ®”. Läs dessa  avsn it te t  noga  för närmare  in formation  och  konsu lte ra  vid  behov din  läkare 
u tan  drö jsmål. 
 
Andra  möjliga  biverkningar 
 
P-p ille ranvändare  har rapportera t  följande biverkningar, men  de  är in te med säkerhet  rela terade  t ill in tag av table t te rna . Dessa 
b iverkningar kan uppträda  under de  första  månaderna och  brukar lindras e fte r hand . 
 
Vanliga  b iverkningar (förekommer hos 1–10 av 100 kvinnor): 

• illamående 
• magont 
• viktökning 
• huvudvärk 
• depression 
• humörsvängningar 
• ömma och känsliga  bröst  

 
Mindre  van liga  biverkningar (förekommer hos 1–10 av 1000 kvinnor): 

• kräkningar 
• diarré 
• vätskeansamling 
• migrän 
• minskad  sexlust  
• svullna bröst  
• eksem 
• nässe lfeber 

 
Sä llsyn ta  b iverkningar (förekommer hos 1–10 av 10000 kvinnor): 

• besvär med kontaktlinser 
• överkänslighetsreakt ioner 
• viktminskning 
• ökad  sexlust  
• förändringar i vagina lt  sekre t  
• sekre t  från  brösten 
• knölros 
• erythema mult ifo rme 
• farliga b lodproppar i en  ven  eller en  artä r, t .ex. 

o i e t t  ben  elle r en  fo t  (dvs. DVT) 
o i lungorna 
o hjärt in farkt  
o st roke  
o mini-st roke e lle r övergående st rokeliknande  symtom, som kallas t ransito risk ischemisk a t tack (TIA) 
o blodproppar i levern, magen/ta rmarna , njurarna e lle r ögonen. 

Risken för a t t  drabbas av en b lodpropp kan vara högre  om du har andra t illstånd  som ökar den här risken  (se avsn it t  2 fö r mer 
in format ion  om de  t illstånd som ökar risken för b lodproppar och symtomen på en b lodpropp). 
 
Fö ljande mycket  sä llsyn ta b iverkningar har därt ill rapportera t s hos användare  av kombinerade prevent ivtable t te r i a llmänhet  (se 
också  avsn it t  2: ”Använd  inte  Microgynon ®"  och  " Varn ingar och  försikt ighet”): b röst - och  levertumörer, högt  b lod t ryck, ökad 
risk för bukspot tkörtelinflammation  hos användare  som själv har hypert riglyceridemi e lle r om en  släkt ing har de t , ändringar i 
sockermetabolismen, Crohns sjukdom, ulcerös kolit , funkt ionsrubbningar i levern  och  leverfläckar. 
 
Om du har ä rft lig t  ang ioödem (an  anfallsvis uppkommande lokal svullnad  i huden) kan t illfö rda  öst rogener ge upphov t ill e lle r 
fö rvärra symtomen (se  t ill Varn ingar och  försikt ighet ). 
 
Rapportering av b iverkningar 
 
Om du  får b iverkningar, t a la  med läkare  e lle r apo tekspersonal. Det ta gä lle r även  biverkningar som in te  nämns i denna 
in format ion . Du kan  också  rapportera  biverkningar direkt  (se de ta lje r nedan). Genom at t  rapportera  biverkningar kan du b idra  
t ill a t t  öka  in format ionen om läkemedels säkerhet . 
 
webbpla ts: www.fimea.fi 
 
Säkerhets‐ och u tvecklingscent ret  fö r läkemedelsområdet  Fimea 
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Biverkningsreg ist re t  
PB 55 
FI‐00034 Fimea 
 
5. Hur Microgynon® ska  förvaras 
 
Förvaring , se  förpackningen. 
 
Förvara  de t ta läkemedel u tom syn- och räckhåll fö r barn. 
 
Används före u tgångsdatum som anges på förpackningen. Utgångsdatumet  ä r den sista dagen i ang iven  månad. 
 
Läkemedel ska in te  kastas i avloppet  elle r b land  hushållsavfa ll. Fråga apotekspersonalen  hur man kastar läkemedel som inte  
längre  används. Dessa  å tgärder ä r t ill fö r a t t  skydda  miljön . 
 
6. Förpackningens innehåll och  övriga upplysningar 
 
Innehållsdeklara t ion  
 
− De akt iva  substanserna  är 0,15 mg levonorgest re l och  30 mikrogram e t inylest rad iol 
− Övriga innehållsämnen, se  förpackningen 
 
Läkemedle ts u t seende  och  förpackningsstorlekar 
 
I t able t tkartan  ligger 21 be ige , runda , konvex, sockerdragerad  tab le t te r. 
 
Förpackning: 3 x 21 tab le t te r 
 
Innehavare  av godkännande för fö rsä ljn ing 
 
Orifarm Oy 
PB 251 
01511 Vanda, Finland 
E-post : in fo@orifarm.com 
 
Tillverkare  
 
se  fö rpackningen 
 
Ompackare 
 
Orifarm Supply s.r.o. 
Palouky 1366 
25301 Hostivice, Tjeckien 
 
Denna  b ipacksedel ändrades senast  den  16.7.2020. 
 
 
 
 


