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ANOTACE

Tato bakalarska prace pojednava o antikoncepci z biochemického a Iékaiského
hlediska. Lze ji rozdélit na ¢ast teoretickou a ¢ast dotaznikovou. V teoretické ¢asti je zminéna
funkce zenskych a muzskych pohlavnich organti, jak hormony pisobi na Zenské télo
a v neposledni fadé o metodach antikoncepce a jejich Zadoucich a nezadoucich ucincich.
V dotaznikové casti bylo zjistovano, jaky je postoj mladych divek k antikoncepci.
Zda antikoncepci uzivaji a jaké je jejich povédomi o antikoncepci, zda jsou dostatecné
informovéany. Vyzkum byl provadén pomoci dotazniki, které byly rozdany mezi studentky
studujici gymnaziu v Kutné Hofe. Udaje z dotaznikli jsou zpracovany v dotaznikové &asti

ptedlozené bakalarské prace pomoci grafii a doplnény o kratsi komentéaf.

KLIiCOVA SLOVA

Antikoncepce, hormony, endokrinni systém, metody antikoncepce

TITLE

Biochemical and medical point of view of human contraception

ANNOTATION

This bachelor thesis deals with contraception from a biochemical and medical point of
view. It can be divided into the theoretical part and part of the questionnaire. In the theoretical
part, the function of female and male genital organs is mentioned, how hormones act on the
female body and last but not least methods of contraception and their desirable and
undesirable effects. In the questionnaire section, the position of young girls on contraception
was determined. Whether they use contraception and their awareness of contraception,
whether they are well informed. The research was conducted using questionnaires distributed
among students studying grammar school in Kutna Hora. The data from the questionnaires are
processed in the questionnaire part of the submitted bachelor thesis using the graphs and

supplemented by a shorter commentary.

KEYWORDS

Contraceptives, hormones, endocrine  systém, methods of contraceptive
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TERMINOLOGIE

Antikoncepce — jedna se o souhrnny nazev pro vSechny metody, které slouzi jako ochrana

pted neplanovanym ot¢hotnénim

Downtiv syndrom — geneticky podminéné onemocnéni zptisobené trojim vyskytem 21.

chromozomu v karyotypy ¢lovéka

Ejakulace — proces prudkého vypuzeni spermatu ze ztopoieného penisu v nékolika rychle po
sobé jdoucich vystiicich, obvykle doprovézené orgasmem v disledku sexudlni stimulace

penisu

Endokrinni systém - kontrolni systém endokrinnich Zlaz vylucujici chemické latky,

hormony, kter¢ cirkuluji v téle v krevnim ob¢hu na ovlivnéni vzdéalenych organt

Hormon — produkt 714z s vnitini sekreci, slouzici jako pfenaSe¢ informaci od jedné tkané ke

druhé
Hypofyza — centralni organ endokrinniho systému

Hypothalamus — ¢ast mozku, jejichz funkci je propojit nervovou soustavu s endokrinnim

systémem prostiednictvim hypofyzy
Chloasma — nadmérné tvofeni pigmentt v obliceji

Interrupce — zamérné ukonceni téhotenstvi prostfednictvim chemické latky nebo

chirurgického zékroku
Leidenska mutace — vrozena dédi¢na porucha koagulacniho systému krve

Menstruace — periodicky se opakujici krvaceni, které nastdva u zen v ramci menstruacniho

cyklu
Nidace — uhnizdéni oplozeného vajicka v délozni sliznici

Pearliiv index — vyjadiuje, kolik zen ze 100 na rok pfi pouzivani dané antikoncepcni metody

neplanované otéhotni



Tromboflebitida — zanétlivé onemocnéni povrchového zilniho systému, pfi kterém dochazi

ke vzniku srazenin a zanétlivé reakci v okoli



SEZNAM ZKRATEK

ACTH

CAMP

DNA

FSH

HAK

hCG

LH

LTH

STH

TSH

adrenokortikotropni hormon
cyklicky adenosinmonofosfat
deoxyribonukleova kyselina
folikuly stimula¢ni hormon
hormonalni antikoncepce
humanni choriovy gonadotropin
luteinizaéni hormon

luteotropni hormon
somatotropni hormon

thyreotropin hormon



UvVOD

Antikoncepce je stale Castéji feSenym tématem dnesni spolecnosti, kterd se bude vzdy
délit na ndzorovou Cast, kterd antikoncepci uzndvd a na cCast, kterd je zasadné proti ni.
V dne$ni dob¢ existuje celd fada metod antikoncepci a Stale se objevuji rizné novinky,

kterymi se Zeny chrani pfed nechténém pocetim.

Téma bakalarské prace zni ,,Antikoncepce z biochemického a lékarského hlediska“.
Toto téma jsem si vybrala ze zajmového diivodu, nebot’ i mné samotné antikoncepce zménila
zivot, v malé mife pozitivn¢ a velké mife negativné. V tu chvili jsem se zacala vice zajimat,
zda divky Vv dnesni dobé maji dostatecné informace o antikoncepci, jakou antikoncepci
uzivaji, pokud Zziji aktivnim sexudlnim zivotem a zda si mysli, Ze jsou pro nase tclo latky

V nich obsazené piinosem ¢i nikoli.

Bakalarskou praci 1ze rozd¢lit na cast teoretickou a na cast dotaznikovou. V teoretické
¢asti je zminéna historie antikoncepce, navazujici na kapitolu pojednavaci o funkci zenskych
a muzskych pohlavnich organti, jak hormony plsobi na zenské télo a v neposledni fadé

o metodach antikoncepce a jejich Zadoucich a nezadoucich ucincich.

V dotaznikové ¢asti jsou prezentovana nasbirana data od studentek studujici gymnaziu
v Kutné Hofe, které informuji o tom, jak jsou mladé divky o antikoncepci informované, zda

se chrani proti nechténému poceti a z jakého diivodu antikoncepci zaaly uZzivat.
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1 HISTORIE ANTIKONCEPCE

Antikoncepce (kontracepce) je nazev pro metodu, ktera zbranuje poceti. Méla by zabranit

setkani spermie a vajicka a jejich nésledné splynuti.

Ditive, nez za¢ne zena uzivat antikoncepci, méla by zvazit nékolik hledisek. Pfedevsim by
m¢éla zvazit, na jak dlouhou dobu antikoncepci potiebuje, zda planuje mit v budoucnosti déti,
jakou castku hodla do antikoncepce investovat a co od ni miize ocekavat. Pfred uzivanim

jakékoli antikoncepce je vzdy vhodné a dulezité poradit se se svym osobnim lékaiem.

Nejstarsi, doposud zndmou pouzivanou antikoncepcni metodou je ptrerusovany pohlavni
styk. Prvni zminku mizeme najit v Bibli v Prvni knize MojziSové. Metodu pouzival jisty

Onan, ktery se takto chranil pted oplodnénim své ovdovélé Svagrové [1].

Nejvice informaci o pouziti antikoncepce se dochovalo ze starovékého Egypta. Jednalo se
0 metodu ne zcela ucinnou, vykufovani pochvy, za pouziti specialniho zafizeni k tomu
ur¢enému. DalSi historickou kuriozitou je pas cudnosti nebo infibulace penisu, coz
ptedstavovalo propichnuti predkozky na protilehlych mistech pomoci Zelezného kruhu, ktery
byl na konci svatfen. Dale l1ze zatadit dnes stale aktualni Zenské obiizky, kdy je provadélo

sesiti rodidel [2].

Za zminku také stoji sepsany Petriho papyrus v roce 1850 ve starém Egypté, ve kterém
stalo, Ze tésné pred souloZi si zena musi zavést do pochvy smés krokodyliho trusu a medu,
aby zabrénila vniknuti spermii. O této smési se doc¢itdme v rtiznych obménach jako naptiklad

sloni trus, med, listky akacie ¢i datle [3].

Stafi Arabové zase doporucovali pouzivat pravé vICi varle, které se zabalilo do baviny
nasaklé olivovym olejem a pied pohlavnim stykem se zavedlo do pochvy. Tyto metody se
mohou zdat podivnymi, ale ve své podstaté az tak nespravné nejsou. V mnohych substancich
pouzivanych jako antikoncepcni prostfedky jsou totiz obsazeny latky, které dokazi usmrtit

muzské spermie a tim zabrani oplodnéni.

Lidé si ale postupem casu uvédomovali meze bariérové antikoncepce: nutnost rusivé
a nepfijemné manipulace na pohlavnich organech tésn¢ prfed stykem, a proto vyhledavali

1jiné metody, snadnéji pouzitelné. Ve staroveéké Ciné€ véfili, Ze na celych pét let ochrani Zenu
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pted otéhotnénim, pokud sni 24 zivych pulcl chycenych v predjafi. Pafizsky filozof naopak

tvrdil, Ze pomoci miize pouze stejny pocet zivych vcel.

Z4dna z téchto metod se neudrZela aZ do soucasnosti. Pogatky moderni antikoncepce se
zacinaji psat okolo roku 1921, kdy rakousky doktor Haberland zjistil, ze vytazky z vajecnikt
té¢hotnych zvitat, nejCastéji prasat, se daji pouzit jako antikoncepce. V téchto vytazcich byly
obsazeny latky, které branily uvolnéni zarodecnych bunék z vajecnikli. Témito latkami byly

estrogen a progesteron, které jsou obsazeny v novodobé antikoncepci [2].

Nadg¢ji antikoncepéni pilulky piineslo az 20. stoleti. Americkému chemikovi Russelovi
Markerovi se podafilo ziskat progesteron z vytazku mexické rostliny. Z té samé suroviny
vytvotili vroce 1951 jini ameri¢ti védci norethisteron, coZ je bohaté vyuzivany progestin,
ktery se dodnes v gynekologii uziva. Poprvé toto bylo vyzkouSeno v Bostonu na skupince
zen, u kterych se prokazalo, ze metoda je pouzitelna. K prvnimu velkému pokusu doslo v roce
1956 na Portoriku, zde byl pokus umoznén i diky pokrokovému vedeni zem¢&. Hormonalni
davky byly potieba jest¢ upravit, ale v roce 1960 byla v Americe schvalena prvni
antikoncepc¢ni pilulka s ndzvem Enavid-10. Davka v této tableté byla sice velmi vysoka, ale
postupem casu dochazelo k jejimu snizeni a rok 1960 se stal rokem, kdy svét zacaly ovladat

antikoncep¢ni pilulky [2, 3].

Za zminku také stoji vznik platéného kondomu, ktery je znam od roku 1350 pfed nasim
letopoctem ze staroegyptskych texti. Italsky anatom Gabrielle Fallopius, novodoby vynélezce
prezervativu zijici v 16. stoleti, vymyslel platéné pouzdro na penis, které mélo slouZit nikoli
jako antikoncepce, ale jako ochrana pted pohlavnimi nemocemi. Kondomy dnesni doby se

zacaly vyrabét od roku 1844 [1].

Hippokrates pouzival metodu na principu nitrodélozniho téliska, kdy zenam do délohy
zavadél malé predméty ze slonoviny. Postupem Casu se zacaly vyuzivat i drahé kovy nebo
zdobené diamanty. V novovéku pak byly Zendm zavadény rizné tvarované dratky z drahych
kovii. AZ svyndlezem kvalitnich plastd téliska slavila opravdovy uspéch, nebot’

nezpusobovaly rozsahlé zanétlivé komplikace [1, 2].
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2 ANATOMIE POHLAVNICH ORGANU

Abychom pochopili princip jednotlivych antikoncepcénich metod, musime znat stavbu
a funkci pohlavnich organti muze a zeny, nebot’ lidska existence zacind ve varlatech a ve

vajecnicich.

2.1 Muzské pohlavni organy
Nejdulezitéjsi jejich soucasti jsou varlata (testes), organy velikosti a tvaru holubiho

vejce, které jsou zavéseny mezi stehny v podkoznim vaku zvany Sourek (scrotum) [4].

Umisténi varlat mimo télo ma své duvody. Divodem tohoto uspofadani je, ze K tvorbé
spermii nesvéd¢i teplota 37°C, varlata potfebuji ke své produkci spermii teplotu

0 par stupiti nizsi.

Spermie se tvoii v semennych kanélcich varlat ze zdrode¢nych bunék, z nichZ se tvori
primarni spermatocyty, ty se nasledné pfeménuji na sekundarni spermatocyty a teprve z nich
vznikaji spermie. Tvorba spermii je velice slozity proces a dochazi pfi ném k zasadni zméné,
a to ke snizeni poétu chromozomi na polovinu. Pfiblizné po 70 dnech jsou spermie

vypuzovany do sbérnych kanalki a dozravaji v nadvarleti [4, 5].

Nadvarle (epididymis), je dlouha trubice ulozena podél zadniho obvodu varlete, v nichz

se shromazd’uji spermie. Kanalky nadvarlete se spojuji, aZ nakonec vyusti do chamovodu.

Chamovod (ductus defferens), je tvofen méchyikovitymi zlazky, jehoz sekret je vyzivou
pro spermie. Chamovod Se spojuje z obou nadvarlat ve sbérny ejakulaéni kanalek, ktery se

Vv piedstojné zlaze (prostata), napojuje na mocovou trubici (uretra musculina).

Hlavni funkci penisu v procesu rozmnoZovani je zajistit pohlavni styk a dopravit
spermie do pochvy zeny. Tomu je i uzpusobena jeho stavba. Obsahuje ti1 sloupce houbovité
tkané, které se béhem pohlavniho vzruSeni naplni krvi, penis tim zvétsi svlyj objem, zpevni se
a napiimi se. Tim je pfipraven k pohlavnimu styku a k proniknuti do pochvy Zeny. Nervova
zakonCeni pod kuzi penisu jsou vlivem zvétSeni objemu houbovité tkané vice citlivd na
mechanické drazdéni a spousti pii pohlavnim styku dal$i procesy, které predchazeji vlastni

ejakulaci [6].
17
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Obrazek 1: Schéma muzskych pohlavnich organti, ptevzato z: Zdroj obrazk [1]

2.2 Zenské pohlavni organy
Mezi zékladni ¢asti Zenského reprodukéniho Ustroji patii vajecniky, vejcovody, déloha,

pochva a vulva. Kazda ¢ast ma svoji dulezitou funkei [7].

Vajecnik (ovarium), je parovy organ velikosti $vestky, ktery je ulozen v dutiné bfisni.
Vzhled a velikost vaje¢niku se s pfibyvajicim vékem méni. V mlddi ma povrch hladky,
naopak po nastupu menstruacniho cyklu maji vaje¢niky ,,zbrazdény* vzhled. Ovarium ma dvé
vrstvy, dienovou, ktera je vyzivou pro vaje¢niky a korovou, v nichZ jsou ulozené Zenské
pohlavni bunky, folikuly. Folikuly se d€li na primarni, sekundarni, tercidlni a zrajici Graafiv
folikul. Po dozrani folikulu dojde k jeho prasknuti a je vyplaveno zralé vajicko. Tomuto jevu

se fika ovulace [7].

Vejcovody (tuba uterina), jsou dvé uzké trubice z hladké svaloviny, které spojuji
délohu a vajecniky. Vejcovody vedou po ovulaci vajicko z vajecnikli do délohy a jsou
mistem, kde dochazi k oplozeni. Cinnosti svaloviny vejcovodil je vaji¢ko postoupeno az do

dé€lohy, kde dochazi k nidaci vajicka.

D¢loha (uterus), je neparovy organ hruSkovitého tvaru ulozeny mezi mocovym
méchyfem a konecnikem. Slouzi k pfijeti oplozeného vajicka, které se zacind postupné
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ryhovat, zajiStuje ochranu a vyzivu pro vyvijejici se zarodek a nasledné pro plod, ktery

obklopuje az do porodu.

Pochva (vagina), je m¢kka tenkosténna pruzna trubice, dlouha asi 8 cm, ktera béhem
menstruace odvadi menstruac¢ni krev. Pti porodu plodu spolu s déloznim hrdlem a vulvou

tvoii mekké porodni cesty, porodni kanal. Je spojenim délohy a vnéjsich pohlavnich orgédnd.

Zevni rodidla (vulva) maji pocatek u posevni predsiné (ostium vaginae). Skladaji se ze
stydkého pahorku (mons pubis), velkych stydkych pyska (labia majora pudendi), malych
stydkych pyski (labia minora pudendi), postévacku (clitoris), panenské blany (hymen
vaginae), velkych a malych pfedsinovych zlaz (glandula vestibularis major/minor)

a predsinového topotivého télesa (bulbi vestibuli) [3, 4].

pobfisnice : ﬂ A ‘
< & N " .
| vajecnik } 4 . <

mocovy méchyf _ AN\

spona stydka /5 déloha

[rofova trubicd— N 7a (onecnk |
| postévacek }— pochva

[ maly stydky pysk

velky stydky pysk|

Obrazek 2: Schéma zenskych pohlavnich organti, pfevzato z: Zdroj obrazki [2]
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3 HORMONY A FUNKCE ZENSKYCH POHLAVNICH
ORGANU

3.1 Hormony

Hormony muzeme definovat jako reguldtory biochemickych dé&ji. Jsou to v podstaté
,,poslové® informaci mezi jednotlivymi soustavami organismu. Tvofi se v ur€ité tkani nebo
v bunécném systému, které se nasledné dostavaji krevnim obéhem na misto uc¢inku, cilovou
buiiku. Zlazy zodpovédné za tvorbu a uvoliiovani vétsiny hormont v téle se nazyvaji

endokrinnimi zlazami neboli zlazy s vnitini sekreci [8].

3.2 Regulace biochemickych déja
Pro kazdy zivy systém, ve kterém dochazi k vyméné energie a hmoty s prostfedim, je
nutné udrzovani stalost vnitiniho prostfedi neboli homeostazi. K tomuto ucelu jsou

v organismu vyvinuty jisté regulacni systémy.

K regulaci dochazi bud’® pomoci enzymi, pak mluvime o intracelularni regulaci.
Je zalozena na ovlivilovani aktivity enzyml pomoci aktivatorti, inhibitori a néasledném

ovlivnéni samotnych reakci enzymatickym ptsobenim.

Dal8i moZnosti je neurohumoralni regulace, kterou oznacujeme jako extraceluldrni.
Je zaloZena na komunikaci mezi bufikami. Mize mit chemicky charakter a pak hovofime
0 hormonech, respektive humoralni regulaci, nebo se komunikace zprostiedkuje

elektrochemickou cestou a nazyvame ji jako nervovou.

K mezibunééné komunikaci mutize dochazet dvéma zpisoby. Prvnim zplsobem
je neuronova signalizace, ktera je schopna S§ifit informaci rychle a na delsi vzdalenost.
Druhym zpusobem je, ze signalizujici bunka vysle extracelularni molekulu, a to ve formé

proteinu, peptidu, aminokyseliny, nukleotidu, steroidu ¢i mastné kyseliny.

Je nutné rozlisit dva typy rozsifeni této signdlni molekuly. Prvni moZnosti je vyslani
signalni molekuly, tedy hormonu, do krevniho ob&hu. Jednd se o endokrinni signalizaci.
Druhou mozZnosti je uvolnéni signdlnich molekul, kterymi mohou byt tkanové hormony,
parakrinni hormony. Ty difunduji lokaln¢ do sousednich bun¢k a tomu fikame parakrinni

signalizace [9].
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3.3 Produkce hormonu

vvvvvv

V lidském téle je fada zlaz produkujici hormony. Zde jsou uvedeny ty nejdulezité;si
z nich. V mozku je umistén nadvések mozkovy (epiphysis cerebri), znaméjsi jako epifyza,
dale podvések mozkovy (glandula pituitaria), hypofyza. V krku je ukryta S§titna zlaza
(glandula thyreoidea) s prilehlymi ptistitnymi télisky (glandulae parathyreoideae). U srdce
se nachazi organ zvany brzlik (thymus). Dalsim dilezitym organem jsou nadledvinky
(glandulae suprarenales) a neméné dulezita je slinivka bfisni (pankreas), a to pfedevsim jeji
specifické bunky zvané Langerhansovy ostrivky. Dulezitou Zlazou jsou i varlata (testis), ale

Vv neposledni fad¢ vaje¢niky (ovaria), které si v dalsi kapitole vice pfiblizime [8].

3.4 Endokrinni systém
Endokrinni systém, zldzy s vnitini sekreci jsou organy v nasem téle, které vytvareji
hormony a uvoliuji je pfimo do krve. Hormony jsou krvi pienaSeny do celého téla, kde

ovliviyji cilové organy.

Ustiedni endokrinni Zldzou v téle je podvések mozkovy neboli hypofyza (glandula
pituitaria) ulozena v jamce tureckého sedla (sella turcica) ve stiedni ¢asti kosti klinové (0s
sphenoidale). Je zavéSena na stopce (infudibulum), ktera vybiha z hypothalamu na bazi
mezimozku (diencefalon). Je do velké miry nadfazena vSem ostatnim zlazam endokrinniho
systému. Nejen, ze tvoii svoje vlastni hormony, ale také ovliviiuje funkci hormonti v ostatnich
zlazach. Hypofyza a hypotalamus tvoii hypothalamo-hypofyzarni systém, systém propojujici
nervové signaly se signaly endokrinnimi. Ridi mnoho pochodii latkové pfemény v téle, riizné

chemické procesy, jejichz tikolem je udrzet funk¢ni kazdou ¢ast lidského téla [10, 11].

3.4.1 Hypothalamus

Hypothalamus (hypothalamus) se nachazi ve spodni ¢asti mezimozku mezi commisura
anterior a corpora mammillaria. Dé&li se na ptedni, stfedni a zadni ¢ast. Kromé& kontroly
uvoliovani chemickych posli je centrem pro termoregulaci, centrem pro hlad, pfijem potravy,
pro fizeni vegetativniho nervstva, sexualnich funkci atd. Hormony hypothalamu jsou
produkovany vjeho pfedni a stiedni casti. V pfedni casti jsou to oxytocin
a vazopresin. Ve stfedni casti se pak produkuji liberiny, uvoliujici faktory, podporujici

vylu¢ovani hypofyzarnich hormoni. Déle se produkuji statiny, inhibi¢ni faktory, které naopak
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snizuji vylucovani téchto hormonti. K hypofyze se dostavaji krvi, ptes hypothalamo-
hypofyzarni krevni sit. Mezi liberiny patii tyroliberin (TRH), gonadoliberiny (GnRH),
kortikoliberin a somatotropin stimulujici hormon (GHRH). Mezi statiny patii prolaktin

inhibujici hormon (PIH), dopamin a somatostatin (GHIH).

3.4.2 Hypofyza

Hypofyza (glandula pituitaria) se rozdéluje na dva laloky — na lalok piedni
adenohypofyzu a zadni neurohypofyzu. V adenohypofyze jsou produkovany hypofyzéarni
hormony, které jsou regulovany pies krevni obéh faktory hypothalamu. Jsou to somatotropni
hormon (STH), Iuteotropni hormon (LTH), adrenokortikotropni hormon (ACTH),
thyreotropni hormon (TSH), folikuly stimulujici hormon (FSH) a luteiniza¢ni hormon (LH).
V neurohypofyze k vlastni produkci hormonu nedochdzi. Tento lalok je propojen
s hypothalamem pomoci stopky, kterou vedou nervova vlakna, diky nimz se z hypothalamu
do neurohypofyzy dostavaji hormony vazopresin a oxytocin. Tyto hormony se zde

shromazd’uji a v pripad¢ potieby jsou odsud sekretovany do velkého krevniho ob&hu.

Ve srovnéni s nervovym systémem maji hormony obvykle pomaly néstup ucinku,
ktery ptetrvavd delsi dobu. Plati to zejména pro hormony, které se podileji na

nejzakladnéjsich celozivotnich aktivitach, jakymi je rist a rozmnozovani [10].

3.5 Rozdéleni hormoni

Podle chemické povahy 1ze hormony délit do tii skupin. Prvi skupinu tvofi tzv. peptidové
a proteinové hormony, jez jsou vyluovany v riznych castech téla. Téchto hormoni je cela
fada, z nichz nejznaméjsi, je inzulin. Vznika ve slinivce bfisni (pankreas) a stara se
o metabolismus bilkovin a sacharidd. Pfi jeho nedostatku se dostavuje diabetes mellitus, tedy

praveé porucha metabolismu sacharidu.

Druhou skupinou jsou tzv. aminokyselinové hormony, které jsou produkovéany
v riznych mistech téla. Stitna zlaza (glandula thyreoidea) tvoii hormony thyroxin ¢&i
trijodtyronin, které jsou zodpovédné za rast a vyvoj organismu. Nadledvinky (glandulae
suprarenales) produkuji adrenalin a noradrenalin, pfipravujici t€lo napt. na vykon nebo na

stres.
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Tteti skupinou jsou steroidni hormony, které¢ jsou produkovany klirou nadledvin nebo
pohlavnimi zlazami. Nadledvinky produkuji nejznaméj$i hormon Kortikosteroid. Reguluji
metabolismus proteinti, sacharidl, ale také fidi hospodafeni s mineraly a vodou. Pohlavni
zlazy jsou zodpovédné napi. za tvorbu testosteronu a estrogenu, kontrolujici vyvoj a funkci

pohlavnich organt [9].

3.6 Mechanismus tG¢inku hormont

Hormony se k cilovym organtim §iii krvi a tkdiovym mokem. Bunika musi mit receptor
na ptijem hormonu, kazdy hormon tedy pisobi jen na urcité orgdny a tkané. Jeden signal ale
muze spustit vice reakci, rizné bunky odpovidaji rtizné, na bunku plsobi vice hormond.

Riizné hormony se krevnim fecistém §iti rizné [11].

Lipofilni hormony, napf. steroidni, se navazi na transportni bilkovinu, ktera je dopravi az
na potiebné misto. Poté projdou pies bunécnou membranu a v intracelularnim prostoru se na
né navaze tzv. cytoplazmovy receptor, ktery jej dopravi do jadra. V jadru dojde
k jeho pfiymuti, nasledn¢ transkripce a proteosyntéza, ¢imz se vytvofi indukovany protein,

ktery pak zptisobi buné¢énou odpovéd’ na ovlivnéni hormonem.

Hydrofilni hormony se krevnim feistém pienasi bez pomoci transportnich bilkovin.
Na bunécné membrané se navazi na specificky receptor. Receptor na sobé nese molekulu
proteinu, enzymu, ktery vytvati druhé posly. Jednim z druhych poslu je napfiklad cAMP —
cyklicky adenosinmonofosfat, coz je nukleotid s adeninem a pentdézou na ném pies kysliky
navazany fosfat. Vznik cAMP je zprostiedkovan enzymem adenylatcyklazou, coz je obdoba
ATP. V bunécéném jadie tato molekula dopada na enzym, ktery je schopen navodit replikaci
nebo transkripci DNA, nasledkem ¢ehoz dochazi ke vzniku indukovaného proteinu, ktery je
schopny zpisobit bunéénou odpovéd. cAMP pak doputuje k proteinkinazam enzymim, které

jsou schopné vazat fosfaty a dochazi k jeho zaniku, pfijde o sviij posledni fosfat [9, 11].
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Obriazek 3: Funk¢ni pisobeni hormoni na butiku, ptevzato z: Zdroj obrazku [3]

3.7 Funkce Zenskych pohlavnich organi
Pohlavni neboli rozmnozZovaci soustava Zeny zajistuje nékolik funkci. Zejména se jedna
o produkci pohlavnich organti, tvorbu a dozravani vajicek, zajistovani pohlavniho spojeni,
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a pokud dochazi k oplozeni vajicka, vytvaii vhodné prostredi pro vyvoj plodu.

Pohlavni Zlazou u Zen jsou vajecniky, které jsou zdrojem pohlavnich bun¢k i pohlavnich
hormonti. Produkce pohlavnich hormont zavisi na spradvném fungovani gonadotropnich
t€hotenstvi v placenté, plisobi na riist a rozvoj pohlavniho Ustroji, ovliviiuji sexualni chovani

Zeny, ovulaci, menstruaci, priabéh t€hotenstvi, porod i kojeni [7, 12].

Gonadotropni  hormony  produkuje Zensky endokrinni systém celkem  tfi.
Folikulostimula¢ni hormon, FSH, podporujici riist bunék ve vaje¢nicich a vyvoj Graafovych
folikult. Na zrani Graafova folikulu a vzniku Zlutého téliska se podili luteinizaéni hormon,
LH. Tteti hormon prolaktin, LTH, ma vliv na mlé¢nou zlazu, laktaci a udrzuje ¢innost zlutych

télisek (corpus luteum) [13].

Folikulostimulaéni hormony produkuji estrogeny, pfedev§im estradiol, majici zasluhu na
rustu délozni sliznice, na jeho obnoveni po menstruaci, ristu délohy, pochvy a na tvorbu
sekundarnich pohlavnich znakl. Estrogeny se tvofi nejen ve vajecnicich, ale 1 v malém

mnozstvi v nadledvinkach a jatrech. Z toho plyne, ze tyto hormony maji v téle nejen Zeny, ale
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i muzi. Dlouhodoby nadbytek estrogenu u muzi muze zpusobit poruchu tvorbu spermii az
rakovinu varlat. Pokud ma Zena v téle nadmérny obsah estrogend, nebo jatra nestihaji
normalni hladinu vylucovat, mize dojit ke vzniku viditelné vyrazky od pasu nahoru, ktera

muze ptipominat hvézdic¢ku ¢i pavouka. Jednd se o tzv. pavouckové névy.

Luteinizacni hormony produkuji progesterony, vytvarejici se ve zlutém télisku (corpus
luteum) ptfevazné ve druhé poloviné menstrua¢niho cyklu a nadale v té¢hotenstvi. V prubéhu

téhotenstvi zabranuje dozravani dalsich folikul a ovliviiuje buiiky mlécnych zlaz.

V prubéhu té€hotenstvi se vytvari dilezity organ tzv. placenta neboli plodové luzko.
Placenta vylucuje estrogeny, progesteron a choriovy gonadotropin, hCG, ktery zabranuje
zaniku Zlutého téliska. Estrogeny maji zasluhu na zvétSovani délohy, riistu prs a mlécéné Zlazy.

Progesteron spole¢né s estrogeny vytvaii vhodné prostiedi pro nidaci vajicka [13, 14].

25



4 PREHLED ANTIKONCEPCNICH METOD A JEJICH
SPOLEHLIVOST

Antikoncep¢ni metody je mozné rozdé€lit podle mnoha hledisek. Z hlediska praktického
vyznamu mizeme metody dé€lit na vyznamné, metody méné¢ vyznamné a metody
bezvyznamné, spiSe okrajové. Pro praxi je dulezité i rozdéleni podle toho, kdo z partnera
antikoncepci uziva, tedy na antikoncepci muzskou a zenskou. Jedina pouzitelné antikoncepce
ze strany muze je kondom a pteruSovany pohlavni styk. Na stran¢ Zeny jsou rizné formy
hormonalni antikoncepce a nitrodélozni antikoncepéni systém. Omezenou pouzitelnost maji

chemické spermicidni metody, stejné jako vyuziti neplodnych dnu.

Spolehlivost jednotlivych antikoncepcnich metod se obvykle vyjadfuje ¢islem nebo
procentem, kterému se fiké Pearliiv index pojmenovany podle amerického biologa Raymonda
Pearla. Je to jeden ze zplusobu matematického vyjadieni spolehlivosti antikoncepce,
vyjadiujici, kolik zen ze 100 za jeden rok pii pouzivani dané metody neplanované otéhotni.

vvvvvvv

Cim niZsi je Pearltv index, tim je metoda spolehlivéjsi [15].

Existuje rozdil, nékdy podstatny, pro spolehlivost pii optimalnim uzivani a pfi typickém
uzivani antikoncepce. Optimalni uzivani antikoncepce znamena uzivani antikoncepce podle
doporuceni, bez jakékoliv chyby nebo opomenuti ze strany uZivatelky. Spolehlivost pfi
typickém uzivani znamend spolehlivost, které se dosahuje v praxi, se zapoctenim chyb

a dal$ich vlivi, ke kterym mutze dojit [16].

Hodnotu indexu také ovliviiuje pfirozend plodnost Zeny, kterd klesd napiiklad s vékem,
dale plodnosti partnera, pocet pohlavnich stykli a také pouZzivani vice metod soucasné. Mezi
nejspolehlivejsi metody patii chirurgickd sterilizace s indexem 0,02, dale hormonalni
nitrodélozni systém s indexem 0,05, antikoncep¢ni naplasti s indexem 0,5, injekce s indexem
niz8i nez 0,5, implantaty s hodnotou 0,5 — 1 a minipilulky s indexem 2. Dalsi metody jsou
méné spolehlivé. Kondom a chemickd antikoncepce se pohybuji okolo hodnoty 5. Nejméné
spolehlivou metodou je prerusovany pohlavni styk s hodnotou indexem 20. VSechny uvedené

hodnoty indexu jsou jen orientacni a pfiblizné.
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Metoda’? % zen, u nichz dojde k neoéekavanému Rostouci uéinnost
otéhotnéni béhem prvniho roku pouzivani pfi , typickém
pouzivani“
Typické pouziti Dokonalé poutziti
Podkozni implantat 0,05 0,05
nejucinnéjsi
Nitrodélozni hormonalni 0,2 0,2 R
antikoncepce
Sterilizace muze 0,15 0,10
Sterilizace zeny 0,5 0,5
Nitrodélozni télisko na béazi 0,8 0,6
médi
Vaginalni krouzek 9 0,3
Néplast 9 0,3
Perorélni antikoncepce 9 0,3
(pilulka)
Pesar se spermicidem 12 6
Muzsky kondom 18 2
Zensky kondom 21 5
nejméneé ucinné
Z4dné metoda 85 85

Obrazek 4: Spolehlivost antikoncepce, ptevzato z: Zdroj obrazku [4]

4.1 PreruSovany pohlavni styk

PtferuSovany pohlavni styk je metoda, kterd mé své vyhody 1 nevyhody. Vyhodou je, Ze
tato metoda se muze s partnerem vyuzit kdykoliv, naopak nevyhodou je jeji nespolehlivost.
Vykazuje az 20 % selhani za rok. Metoda spociva v tom, ze muz té€sné pied vyvrcholenim
a ejakulaci vytahne z zenské pochvy sviij penis. Sperma se do pochvy viibec nedostane, ale je
vystiiknuto mimo ni. PferuSovany pohlavni styk by meél zlstat metodou nouzovou,
vyhrazenou pro ptipady, kdy opravdu nic jiného neni k dispozici. Pfi jejim pouzivani se musi
dat pozor nejenom na opakovany styk a na potfisnéni zevnich pohlavnich orgéni Zeny

spermatem. V kazdém piipadé je lepsi pierusit styk diive nez na posledni chvili [17, 18].

4.2 Kondom

Kondom neboli prezervativ je nejtypictéjSim a nejvyznamnéj$im predstavitelem tzv.
bariérové antikoncepce obvykle vyrabény z latexu. Pruznost materidlu je téméf neuvéfitelna,

az 730 %, lze jej naplnit 11 litry vody a ptes 30 litri vzduchu.
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Dulezité je uchovéavat kondomy v suchu a chladnu, vyvarovat se kontaktu kondomu

s masti, krémem nebo pletovym mlékem, které by latexovou sténu poskodily.

Kondom je spolehliva a levna ochrana proti poceti, ale pfedevS§im chrani i pied
pfenosem pohlavnich chorob. Proto je doporucovan piedev§im tém, ktefi stalého partnera

nemaji, poptipade t€m, ktefi Castéji stiidaji své partnery.

4.3 Chemicka antikoncepce

Do skupiny chemické antikoncepce fadime rtizné krémy a Cipky, které maji nékolik
vyhod. Mezi né patii volny prodej, lze je zakoupit bez 1ékaiského ptredpisu a nemaji zadné
nezadouci ucinky. Napiiklad antikoncepéni ¢ipky mulze uzivat kterdkoliv zena. Navic
obsahuji antikoncepéni spermicidni prostfedky i dezinfekéni ucinek, nacez mohou branit

nakazeni pohlavné pfenosnou chorobou.

Tento druh antikoncepce ma vsak i své nevyhody. Mezi hlavni nevyhodu Ize pocitat
nutnost zavedeni cCipku nebo krému pifed pohlavnim stykem, coz muze byt ruSivé
metody. Chemicka antikoncepce se proto spiSe hodi jako dopln€k jinych antikoncepénich

metod ke zvySeni jejich spolehlivosti.

Pokud jde o zavadéni spermicidi, ¢ipky lze zavadét snadno, ale jejich ucinek nastava az
po par minutych. Krém naopak uc¢inkuje okamzité, ale jeho zavadéni pomoci aplikatora ¢i

pénovych spreji muze byt problematické a nepiijemné [17, 18].

4.4 Nitrodélozni antikoncep¢ni systém

V dnesni dobé&, se jiz tento zplsob antikoncepce nenazyva nitrodélozni télisko
s hormonem, ale je oznacovan jako nitrod¢lozni antikoncepéni systém. Jedna se o kombinaci
nitrodéloZzniho téliska a antikoncepéniho implantatu. Vzhledové je to maly, pruzny,
prostfedek vyroben z umélé hmoty do tvaru ,, T, ktery se zavadi do délohy. Obsahuje malé
mnozstvi hormonu progestinu, ktery brani spermiim prostoupit pres d€lozni hrdlo do délohy
a zabranuje rastu dé€lozni sliznice, ve které by mohlo dojit k nidaci. Nitrodélozni
antikoncep¢ni systémy nabizeni ochranu na dobu minimalné 3 roky podle toho, ktery typ si

v

vyberete. Jedna se o nejspolehlivéjsi metodu antikoncepce.
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Vyhody nitrodélozniho antikoncepéniho systému byly jiz mnohokrat prokazany. Pti
uzivani nedochazi k menstruaénimu krvéceni, coz nejedna Zena uvitd, jsou malé a nikterak
neomezuji, jsou cenoveé dostupnd, pusobi dlouhodob¢ a tim odpadd nutnost kazdodenniho
uzivani pilulky ¢i jiné kazdodenni, kazdotydenni a kazdomésicni starosti o antikoncepci,

ackoli je vhodné jednou za mésic kontrolovat, zda je télisko stale zavedené tak, jak ma byt.

Nejsou zde vSak jen pozitiva tohoto zplisobu ochrany pifed pocetim. Jelikoz systém
neobsahuje zadny estrogen, ma tato antikoncepce neblahy dopad na plet uzivatelek.
U nékterych klientek se dokonce muze stat, ze budou, i kdyZz slab¢, ale dlouhodobé¢ krvacet.
Nejcastéji mezi tfetim a Ctvrtym mésicem od zavedeni systému. AvSak neni to zddnym
pravidlem. Dalsi komplikaci mohou bit zanéty vnitinich rodidel, které by mohly

zkomplikovat vyhlidky na dalsi ot¢hotnéni.

4.5 Injekce a implantaty

Injekce se velmi podobaji minipilulkdm, ale jejich aplikace je na rozdil od vyse
zminénych bolestiva. Nejstarsi jsou tzv. depotni injekce, po jejiz aplikaci se ve tkani vytvoii
»sklad®, z néhoz se postupné uvolnuji aktivni latky. U téchto injekci se do tkan¢ nezavadi
roztok jako u bézné injekce, ale soubor mikrokrystalii. Velkou vyhodou je cenova dostupnost
této aplikace. Jedna davka se aplikuje na tfi mésice a stoji pfiblizné 150 korun. Nevyhodou
této antikoncepcni metody by mohlo byt podezieni, ze zplsobuje osteoporézu neboli fidnuti

kosti.

Pokud se jedna o antikoncepéni implantaty, ty pracuji na stejném principu jako
antikoncepc¢ni injekce. Implantat ma dlouhy tvar trubicky, kterou lékai zavede pod kiizi na
pazi a je vyrobena z polopropustného materialu na bazi silikonu, v niz je obsazena zasoba
antikoncepcniho progestinu na nekolik let. Vyhodou je, Ze tato metoda je G¢inna pét let, zena

na antikoncepci nemusi viibec myslet, ale naopak je zde pfili§ vysoka potizovaci cena.

4.6 Antikoncepc¢ni naplasti
Tento typ antikoncepce je pomérné mlady. Hormony, estrogen a progestin, jsou
zabudovany v mazlavé sloZce ndplasti, ktera je nalepena na pokozku Zeny, nejCastéji na

hyzdé, spodni ¢ast bficha nebo ramena. Naplast se lepi na tfi tydny, pficemz po kazdém
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jednotlivém tydnu se naplast vyméni. Po tfech tydnech se naplast sejme a na jeden tyden

nasleduje pauza, kdy Zena ,,menstruuje®.

Velkou vyhodou je, ze zajist'uji plynulou davku hormonii do organismu. Jejich hladina
je mnohem stéalejSi a nezavisi na kazdodennim pravidelném uzivani tablet. Hormony
nevchazeji do organismu travicim ustrojim, tedy veSkeré latky obsazené v antikoncepci
nemusi projit pies jatra a da se proto ocekavat, ze nebudou tolik ovliviiovat srazeni krve jako

hormony podavané peroralné.

Néplasti v§ak maji jistou estetickou nevyhodu. Hrozi také jeji sloupnuti a po tydennim
noseni naplast nevypada nejlépe. I pres néktera negativa, ma tato antikoncepéni forma velkou

budoucnost [18].

4.7 Minipilulky

Tyto pilulky nejsou klasické antikoncepcéni pilulky. LiSi se svym principem od
hormondlni antikoncepce. Minipilulky neobsahuji estrogeny, tudiz neblokuji ovulaci, nybrz
obsahuji malé davky progestinu. Hodnota hormonli je v minipilulkdch o fad niz$i, nez
Vv klasické hormondlni antikoncepci. Tablety se navic uzivaji trvale, kazdy den jedna po dobu
28 dni, pficemz toto ¢islo nema nic spole¢ného s dvacetiosmidennim menstruaénim cyklem.
Tablety cyklus nefidi, jsou vSechny stejné a berou se bez pauzy. Velmi mald davka
obsaZzeného hormonu by v nékom mohla vzbudit dojem, ze k uzivani této metody se vaze
mén¢ problémil, coz neni tak uplné pravda. Nizky obsah progestinu a téméf nulovy obsah
estrogenu zpusobuje, Ze dochazi k nepravidelnému menstruaénimu krvaceni, ke Spinéni nebo
krvaceni mimo cyklus. O posunuti ¢i vynechadni menses nelze ani hovofit. Tento druh

antikoncepce je vhodny pro kojici Zeny, které jej mohou bez obav uzivat [2, 17].
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5 HORMONALNI ANTIKONCEPCE

Hormonalni antikoncepce, HAK, patii mezi bezpecné metody ochrany pfed pocetim.
Muizeme ji rozdé¢lit na kombinovanou hormondlni antikoncepci a progestagenni hormondlni
antikoncepci nebo na metody, o kterych bylo zminéno viSe, jako jsou nitrod€lozni téliska ¢i

nitrodélozni kontracepéni systémy.

V dnesni dob¢ existuje nékolik forem podani kombinované hormondlni antikoncepce.
Jednou z nich je nejrozsifenéjsi forma kombinované hormonalni oralni antikoncepce.
V peroralni tableté je obsazena kombinace progestinu a estrogenu v riiznych dennich davkach.
Stavba kombinované hormonalni antikoncepce je charakterizovana rozlozenim podévanych
hormont v prib¢hu jednoho cyklu. Podle tohoto ji délime na monofazové, které maji stejné
sloZzeni, dale dvoufidzové, které maji v druhé poloviné cyklu vyssi davku progestinu,
a nakonec ttifazové, u kterych davka progestinu pozvolna stoupa a davka estrogenu se

zvysuje ve druhé tietiné [19].

V praxi se jednotlivé druhy poznaji podle mnozstvi barev v jednom platu. Jednofazova
antikoncepce ma jednobarevné tablety, dvoufazova dvoubarevné a tfifazova ma tiibarevné
tablety. Jednotlivé barvy kopiruji faze ptirozeného menstruaéniho cyklu Zeny a lisi se
mnozstvim hormont, které zajist'uji funkénost preparatt. Tablety se uzivaji nejcastéji po dobu

tif tydnt, poté nasleduje tydenni denni pauza, kdy dochazi k ,,nepravé* menstruaci.

Gestagenni antikoncepce vyuziva ptusobeni jednoho zenského hormonu, gestagenu, ktery
je ptirozené¢ produkovan zlutym téliskem ve vajeCnicich a v téle napomahd k udrZeni
t€hotenstvi. Gestagen v téle Zeny zahuStuje hlen v déloznim hrdle tak, Ze znemozni spojeni
vajicka se spermii. Do této skupiny antikoncepce patfi i injekce, kozni implantaty

a nitrodélozni antikoncep¢ni systém [20].
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5.1 Mechanismus ucinku hormonalni antikoncepce

Mechanismus ucinku spociva v tom, ze v prubéhu menstrua¢niho cyklu zeny nedochézi
k ovulaci, vypuzeni vajicka z vaje¢niki. Béhem uzivani hormonalni antikoncepce se méni
slozeni hlenu v déloznim hrdle, ktery je hustéjsi a tim zabranuje proniknuti spermii do délohy.

Meéni se i vlastnosti vystelky délohy, ktera neni pfipravena na nidaci vajicka.

Mechanismus G¢inku hormonalni antikoncepce vyuziva tzv. negativni zpétné vazby.
Tvorba pohlavnich hormonti je fizena z hypotalamu pomoci gonadoliberinii a naslednym
uvolnénim folikulostimula¢niho (FSH) a luteinizaéniho (LH) hormonu z hypofyzy.
Ty vyvolaji zvySenou tvorbu estrogenii a gestagenii ve vajecnicich. Stoupajici hladina
pohlavnich hormont poté potla¢i uvoliovani FSH a LH. Pfi umélém piivodu pohlavnich
hormont z vnéjsiho prostfedi oba gonadotropiny klesaji a nedochazi tedy ke zrani a uvolnéni
vajicka
z vaje¢niku ani k rustu a piipravé délozni sliznice pro piijeti zarodku. Dojde k potlaceni rtstu
sliznice pochvy a tkané¢ mlécné Zlazy. Potlaceni vydeje gonadotropini pomoci zpétné vazby
trva necelych 10 dni a neni zavisla na celkové hlading, ale na trvalé hladiné¢ hormont v Krvi.

Je tedy nutné tablety uzivat pravidelné [21].

Kombinované preparaty plsobi né€kolika mechanismy — primarnim a sekundarnim
mechanismem, pifi¢emz sekundarni se v&étvi na preimplantacni, periimplantaéni

a postimplantacni.

Primarnim Uc¢inkem je inhibice ovulace, sekundarni U¢inky lze rozdélit na zminéné
preimplantac¢ni, kter¢ zahuStuji hlen a zpomaluji hybnost fasinkového epitelu.
Periimplanta¢ni, které ovlivnénim dé&lozni sliznice brani nidaci oplozeného vajicka

a postimplantacni, pti které nezabrani samotné nidaci, ale udrzeni té¢hotenstvi.

Periimplantacni a postimplanta¢ni sekundarni G€inky maji abortivni G€inek, zplsobujici

potrat [22].
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6 NEZADOUCI UCINKY HORMONALNI ANTIKONCEPCE

Uzivani hormondlni antikoncepce ma sva rizika i vedlejsi uc€inky. Nezadouci ucinky
antikoncepcnich tablet mizeme rozd¢lit na dvé skupiny — zavazné a nezavazné. Mezi zdvazné
patii komplikace tykajici se cévniho systému nebo poskozenim jaterni tkdn€. Ostatni jsou

mén¢ zavazné, spise je mtizeme oznacit jako pro zenu nekomfortni [2].

6.1 Zilni systém

Mezi velmi zavazné nezadouci ucinky patii zvySeni krevni srazlivosti. Uzivanim
hormonalni antikoncepce se tvoii vice koagula¢nich faktori predev§im vlivem estrogenu.
Mize vzniknout zilni trombdza komplikovana zanétem, odborné tromboflebitida. Je tedy
zvySené riziko zilni trombozy, hlavné u zen po operacich cévniho systému, s umélou srde¢ni
chlopni nebo jinym cévnim poskozenim. VéEtSim rizikem jsou Zzeny, které maji vrozenou
poruchu ochranného antikoagula¢niho systému. Takovych onemocnéni je n€kolik typl, mezi

nejznaméjsi patii Leidenska mutace. Mnoho Zen o své zatizené rodinné anamnéze ani nevi

[2, 23].

6.2 Srdce a tepny

Zatimco estrogen poskozuje Zzily, progestiny maji na svédomi tepny. Zavaznym
onemocnénim tepen je ateroskleroza, kterd spocivd vtom, Ze se do stén cév uklada
cholesterol, ktery zpusobuje jejich zuzeni a nakonec uplné uzavieni. Progestin téZz zvysuje
riziko vzniku infarkti a cévnich mozkovych ptihod z divodu, ze chemicky progestin je
vyrabén z testosteronu, na ktery se progestiny mohou v téle ménit. Vyssi hladinu testosteronu

lze pfedpokladat u starSich Zen a u Zen s vys$si hladinou cholesterolu.

6.3 Jaterni poSkozeni

Obavy z negativniho vlivu HAP na jatra provazi rozsifeni této metody mezi populaci
zen od samého pocatku. Mnoho 1ékati nepfedepise antikoncepci bez dikladného vySetieni
jaternich funkci, které by se mély pravidelné opakovat kazdy rok. V dneSni dobé neni takova
zvySend obezietnost na misté. Zpravy o poSkozeni jater pochazeji z dob, kdy tablety
obsahovaly vysoké davky hormoni, estrogenu minimalné 5x a progestinu az 20x vic nez
dnes. Davky hormont od té doby poklesly, pteslo se na hormony mnohem Setrnéjsi, ale mytus

o nebezpe¢i pro jatra se mezi vefejnosti udrzuje stile. Ve skuteCnosti jaterni poskozeni,

alespont u zdravich Zen, nehrozi. Naopak hrozi u Zen s patologickymi jaternimi nalezy, které
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jsou i tak pod ptisnym lékarskym dohledem. U zdravych lidi vySetfeni jaternich funkci je
doporuceno po 3 — 12 mésicich uzivani, pokud jsou vysledky normalni a uzivatelka nema

potize, neni nutno jaterni testy opakovat [23].

6.4 Vahovy priristek

Hmotnostni priristek fadime do oblasti spiSe nepiijemnosti nez do skupiny zavaznych
problémt. Jedna se o jednu z nejcastéjSich pricin, pro¢ zeny pfestanou hormonalni
antikoncepci uzivat. Estrogen, ktery je obsazen v tabletich zplisobuje zvySené zadrzovani
vody v téle, zatimco progestin podporuje chut’ k jidlu, coz miZze mit za nasledek zvySovani
hladiny lipidt v teéle. U vétSiny Zen ovSem k zadnému pfirtstku vahy béhem uzivani tablet

nedojde.

6.5 Pokles libida a psychické zmény
Deprese, zmény nalady a pokles libida jsou druhym nej€astéjSim diivodem, pro¢ zeny
tablety odmitaji. Progestinové hormony ovliviiuji neurotransmitery, coz jsou chemické latky

obsazené v mozku, které maji za nasledek vykyvy nalad.

Jsou-li deprese druhou nejcastéjsi pti¢inou opusténi hormonalni antikoncepce, bolesti
hlavy jsou na prvnim misté. Opét za to mohou progestiny. Zeny trpici migrénami maji
s antikoncepci zachvaty castéji, proto se migréna uvadi jako jedna z mala kontraindikaci

kombinované hormonalni antikoncepce.

Neékdy se u uzivatelek hormonalni antikoncepce objevuje nauzea, nepravidelné
krvaceni, tvorba pigmentovych skvrn v obli¢eji — chloasma ¢i kvasinkova infekce, ktera je

zpusobena vyssi hladinou estrogenu [2].
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7 PRIZNIVE UCINKY HORMONALNI ANTIKONCEPCE

Dutivodt k uzivani hormondlni antikoncepce mtize byt vic, nez jen strach z nezddouciho
téhotenstvi. Tablety maji i celou fadu jinych, neantikoncepcnich, ptfiznivych a piijemnych

vedlejsich Gcinka.

Uzivani antikoncepCnich tablet snizuje riziko onemocnéni rakovinou délozni sliznice
a vajeCnikii. Divodem je skuteCnost, ze s uzivdnim antikoncepce je Zensky organismus
mnohem bliZze pfirodnimu, pfirozenému stavu, nez kdyz tablety neuziva. SniZuje riziko
gynekologickych zanétl, které mohou vést az k neplodnosti, upravuje menstruac¢ni cyklus

a snizuje bolesti, které jsou ¢astym doprovodnym jevem menstruace [23].

Dutlezitym ptiznivym tc¢inkem je, Ze tablety nedovoli vzniku mimodélozniho t€hotenstvi.
Je to onemocnéni pomérné vzacné, zato dosti zavazné. Nejenze nidace oplozeného vajicka ve
vejcovodu mize zpusobit krviaceni nebo i smrt nositelky takové gravidity, ale v kazdém
ptipad¢ postizeny vejcovod tézce zdeformuje. Ten ztrati schopnost dovést oplozené vajicko

do délohy a Zena se stane na poSkozené stran¢ neplodnou.

Uzivani hormonalni antikoncepce ma celou tfadu i dalsich blahodarnych efektd.
Na vajecnicich se nemohou tvofit cysty, uzivatelky maji vyrazné snizené riziko nékterych
revmatickych onemocnéni, zejména tzv. revmatoidni artritidy nebo je vhodna pro potlaceni

projevii akné diky obsahu hormoni s antiandrogennimi vlastnostmi [2, 23].
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8 INVAZIVNEJSI RESENI PRI NECHTENEM
TEHOTENSTVI

Kazda antikoncepéni metoda muze selhat, popfipadé¢ se zapomene aplikovat. Pres
veskerou zodpovédnost a opatrnost k nechténému téhotenstvi dochéazi. K takové situaci je
mozné se postavit dvéma zpusoby. Prvni moznosti je se s t¢hotenstvim smifit a miminko si

ponechat, naopak druhou moznosti je pierusit téhotenstvi.

Mezi metody, které umozni pieruseni t€hotenstvi, se fadi interrupce, pfip. miniinterrupce,

potratova pilulka nebo definitivni radikélni feSeni u zeny a muze, sterilizace.

8.1 Interrupce

Interrupce je odborny termin pro umélé preruseni téhotenstvi pred 24. tydnem.
Dlvodem pro interrupci ze strany Zeny je neplanované téhotenstvi. Diivodem interrupce ze
strany lékate je riziko mentalniho nebo télesného postizeni ditéte, pii rozstépu patefe a michy

a chromozoémovych abnormalit, jako je napf. Downtv syndrom [24].

Z 1€katrského hlediska existuji dva zpiisoby provedeni interrupce, chemicka
a chirurgicka. Chemicka interrupce je doporucovana do 9. tydne téhotenstvi, kdy je Zené
podavan methotrexat nebo mifepriston, znamy pod oznacenim jako RU — 486, a naslednym

podanim misoprostolu.

Chirurgicka interrupce spociva v zavedeni saci sondy do délozni dutiny a odsati jejiho
obsahu nebo zavedeni kyvety do délozni dutiny a seskrabani délozni sliznice pomoci kovové
1zice zvané kyreta. Lze ji vyuzit v ptipade té¢hotenstvi do 8. tydne t€hotenstvi. Metoda pouhé
aspirace je Setrngjsi, ale v dé€loze Casto zustane sliznice, kterd asi po 3-4 dnech musi odejit

menstruaci.

Interrupce nese i sva rizika. Behem zakroku nedojde ke kompletnimu odstranéni tkané
z délohy nebo dojde K protrzeni délozni stény. Po interrupci ma Zena mensi Sanci na dalsi

otéhotnéni a zvySenou nachylnost k infekcim, které mohou nést az k neplodnosti [25].
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8.2 Potratova pilulka

Existuje i dal$i, SetrnéjS$i metoda, bez pouziti chirurgického zakroku. Chemickou
interrupci dokaze vyvolat pilulka RU — 486, kterd byla vyvinuta v 80. letech minulého stoleti
Vv laboratofich firmy Roussel-Uclaf. Tato pilulka je znama i pod nazvem Mifepristone,

Mifegyne nebo Mifeprex.

Tuto metodu interrupce lIze absolvovat pouze v raném stadiu téhotenstvi, do 49 dnu od
posledni menstruace. Prvnim krokem je uziti dvou pilulek Mifegynu v ptitomnosti 1ékatrského
dohledu pro ptipad vyskytu nezddoucich uc¢inkti. Pokud ma pacientka krevni skupinu
s faktorem Rh negativni, je ji aplikovana profylakticky anti-D, latka proti tvorbé protilatek
proti Rh faktoru pozitivnimu, které by se mohly vytvofit a byt komplikaci v pfFistim

téhotenstvi.

Za 36-48 hodin je opét nutné se dostavit klékafi pro podani posledni pilulky
Mispregnolu obsahujici prostaglandiny. Tim dojde k samotnému potratu v disledku pieruseni
cévniho spojeni zarodku. Dojde ke stahtim a zarodek je z téla samovolné vypuzen silnéjSim

krvacenim, které trva obvykle kolem 9 dni, ale mtize pretrvavat i déle.

Potratova pilulka vSak neplsobi na kazdou pacientku. U 1 % uzivatelek k potratu
nedojde, naopak u 2-3 % neni potrat uplny, proto je potieba podstoupit naslednou

chirurgickou interrupci [26].

8.3 Sterilizace
Mezi definitivni radikalni antikoncepcni metody fadime zenskou sterilizaci a muzskou
vasektomii. Pod pojmem sterilizace rozumime zabranéni plodnosti bez odstranéni nebo

poskozeni pohlavnich zlaz dané osoby.

Sterilizace u Zeny je provadéna chirurgicky, a to podvazem ¢i prestfizenim vejcovodu.
Vejcovody se prerusi, ¢imZ je znemoznén transport vajicka z vajec¢nikti do délohy a zabrani se

jeho stietnuti se spermiemi [27].

Muzska sterilizace, vasektomie, je obdobou zenské sterilizace. Dochazi k zabranéni plodnosti
u muZe bez odstranéni nebo poSkozeni pohlavnich Zlaz. Zakrok spociva v podvazani

chamovodu [28].
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9 DOTAZNIKOVA CAST

Jako nejvhodnéjsi metoda Setfeni mezi respondentkami se ukézala metoda dotaznikové
formy Setfeni. Dotaznik zahrnoval 13 kratkych a jednoznacné zformulovanych otazek,
pomoci nichz bylo zjistovano, zda divky uzivaji antikoncepci, dale jakou formu antikoncepce
preferuji

a zda o ni maji dostatecné informace.

Vyzkum byl provadén kvantitativni metodou. Souhrnnym vzorkem bylo 100 dotaznik,

které poskytly divky studujici na gymnaziu v Kutné Hofe.

Data ziskané pomoci sestaveného dotazniku byla zpracovana v pocitacovych programech
Microsoft Word a Microsoft Excel. K vyhodnoceni jednotlivych dotazti byly pouzity grafy,
které byly doplnény kratkym komentarem.

9.1 Vysledky dotaznikové casti

Vzhledem k tomu, ze celkovy pocet respondentek odpovidal ¢islu 100, pak se logicky
procenta vyjadieni vzdy shoduji se skute¢nym poctem respondentek pii vyhodnoceni
Vv jednotlivych polozkach dotazniku. Proto bude v nasledujicim oddilu uvadéno pouze
procentualni zastoupeni. Z celkového poctu 100 respondentek (100 %) bylo 29 % ve véku
15-17 let, dalsich 47 % bylo ve vékovém rozmezi 18-19 let, 19 % respondentek spadalo do
vékové skupiny 20-22 let. 5 % respondentek piekrocilo rozmezi a spadaly do vékové skupiny

25 let a vice.

Z celkového poctu respondentek vede 86 % respondentek aktivni sexualni Zivot.

Naproti tomu 14 % respondentek odpovédélo zaporné.

Nejcastéjsi vék pro prvni pohlavni styk uvedlo 26 % respondentek 17 let. 23 %
respondentek odpovéde€lo, ze k prvnimu setkani s pohlavnim zivotem doslo v 16 letech. 18 %
respondentek odpovédélo, ze meély 1. pohlavni styk v 15 letech. 7 % odpovédély
respondentky, Ze k prvnimu pohlavnimu styku doslo ve 20 letech a vice, 5 % respondentek ve
véku 18 let, 4 % respondentek ve véku 19 let. 8 % respondentek odpovédélo, ze k pohlavnimu
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styku doslo jiz ve 14 letech, ovSem 2 % odpovédé€ly, Ze k prvnimu pohlavnimu styku doslo jiz
Vv alarmujicim véku 13. let.
Z celkového poctu respondentek uziva antikoncepci 55 % respondentek, 45 %

respondentek antikoncepci neuzivaji.

Z celkového poctu respondentek uvedlo 26 % respondentek prvni zkusSenost
s antikoncepci v 15 letech. Ve 14 letech 5 % respondentek. 24 % respondentek zacalo uzivat
antikoncepci v 16 letech. V 17 letech 20 % respondentek, v 18 letech 5 % respondentek, v 19

letech 4 % respondentek, ve 20 véku a vice 3 % respondentek.

Z celkového poctu respondentek odpovédélo 75 %, ze maji dostatek informaci
0 antikoncepci. Naopak 9 % respondentek oznacilo, Ze nemaji dostatek informaci

0 antikoncepci. 16 % respondentek ziejmé nejevi zadjem o informace ohledné antikoncepce.

Z celkového poctu respondentek bylo 51 % respondentek o antikoncepci pouceno
svym gynekologem. 27 % respondentek nasly potiebné informace na internetu. 14 % z nich
poucila sva matka, 5 % Zen poucila kamaradka popt. spoluzacka a 3 % Zen naslo informace
v odborné literatufe. Socidlni sit’ jako napt. facebook neposkytl respondentce Zadnou

informaci ohledné antikoncepce.

Z celkového poctu respondentek wuziva antikoncepci ve formé tablet 57 %
respondentek. 18 % z nich dava ptednost kondomu, 13 % respondentek neuziva zadnou
antikoncepci, 10 % respondentek provozuje prerusovany pohlavni styk a 2 % Zen uZivaji

nitrodélozni télisko.

Z celkového poctu respondentek odpoveédélo 60 % Zen, ze uzivaji antikoncepci jako
ochranu pfed nechténém pocetim. 18 % znich antikoncepci neuziva. 9 % Zen zacalo
antikoncepci uZzivat z divodu problematiky pleti, 8 % Zen si diky antikoncepci ,,zregulovaly*

menstruacni cyklus a 5 % zen uziva antikoncepci ze zdravotnich diivodii, napt. cysty.

Z celkového poctu respondentek nepodstupuje u svého gynekologa odbér krve na
urCeni hladiny jaternich testd az 80 % respondentek. Naopak 11 % respondentek testy

podstupuji. 9 % respondentek nema ani tuseni, Ze by mély byt vysetfeny.

Z celkového poctu respondentek podstupuje 60 % zen kazdych 6 mésici u svého
gynekologa preventivni prohlidku. Naproti tomu 40 % Zen preventivni prohlidku

nepodstupuje.
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Z celkového poctu respondentek 98 % zen oznalilo definici o0 antikoncepci jako
postupy a prostiedky zabranujici ot¢hotnéni. 2 % zen oznacila antikoncepci jako ochranu pred

pohlavnimi pfenosnymi chorobami.

Z celkového poctu respondentek uvedlo 59 % Zen jako nejspolehlivéjsi antikoncepci
peroralni tablety. 27 % respondentek dava pfednost kondomu. 13 % Zen nepovazuje Zadnou

antikoncepci za nejspolehlivéjsi, ovsem 1 % zen dava prednost pfirodni antikoncepci, vypocet

plodnych a neplodnych dnd.
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10 ZAVER

Téma bakalarské prace bylo ,,Antikoncepce z biochemického a 1ékaiského hlediska®,

které jsem si zvolila pro jeho zajimavost a stdlou aktualnost.

Do teoretické casti bakalarské prace byla zahrnuta historie antikoncepce, ty
nejpodstatnéjsi informace o muzskych a zenskych pohlavnich organech, na které navazovala
kapitola pojednéavaci o ptisobeni hormont na Zenské pohlavni organy a popis riznych druhii
antikoncepcnich metod, pfes prerusovany pohlavni styk, kondom, chemickou antikoncepci,
nitrod€lozni antikoncepcni systém az po antikoncepci trvalou, sterilizaci. V praci jsou

zahrnuty i kapitoly vénované neptiznivym a ptiznivym G¢inkiim antikoncepce.

V dotaznikové casti jsou zaznamenany vysledky kvantitativniho vyzkumu. Otazky
v dotazniku byly sestaveny tak, aby nas informovaly, jaky postoj zaujimaji mladé divky
k antikoncepci, zda Ziji pohlavnim Zzivotem a chrani se pfed nechténym otéhotnénim, jakou
antikoncepci preferuji a zda si jsou védomy, ze antikoncepce sebou muze ptinaset i zdravotni
rizika a komplikace. Vysledky dotazniku jsou zpracovany ve formé& grafi a doplnény

struénym komentaiem.

Vysledky dotaznikového Setfeni potvrdily fakt, Zze se postoj k antikoncepénim
prostfedktim u mladych divek zlepSuje, a stale vice divek vyuziva libovolnou metodu ochrany
proti poceti. Divky také po vyplnéni dotazniku sd€lily, ze antikoncepci zacaly uzivat jiz
Vv brzkém véku, ne ze strachu nechténého otéhotnéni, ale z divodu, ze divka, ktera uzivala

antikoncepci, byla pted nékolika lety tzv. ,,in“.

S postupem a modernizaci doby se mladé divky pfiklani k ochran€ proti poceti, at’ uz
jde o uziti kondomu, ktery chrani pted pohlavné pifenosnymi chorobami, nebo k hormonalni
antikoncepce ve formé pilulek. Stile existuje skupina divek, ktera zacina se sexudlnim
zivotem velice brzy, nékdy i mnohem dfive nez dovrsi 15 let, nasledkem ¢ehoz nechténé

otehotni, nebot” odmitaji pomoc lékate ¢i od svych rodica.

Nejcastéji se mladé divky spoléhaji na rady a informace od svych gynekologt, ktery
zenam a divkam dokaze poskytnout odborné a komplexnéjsi informace o antikoncepci a jejim
spravném uzivani. Co se tyka povédomi o typech antikoncepce, mladé divky znaly velké
mnozstvi antikoncepCnich prostiedkii. Mezi nejcastéjsi  antikoncepéni metodu mezi

mladistvymi je roz§ifend peroralni hormonalni antikoncepce.
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Toto téma bakalarské prace a vyzkum s ni spojeny bylo velmi obohacujici. Mnoho
divek poskytlo spoustu novych informaci a bylo az piekvapivé, jak jsou mladé divky k tématu

oteviené, nebot’ se ochotné pod¢lily i o sva intimni tajemstvi a zkuSenosti s antikoncepci.
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12 PRILOHY

Priloha 1: Dotaznik pro vyzkum bakalaiské prace

ANTIKONCEPCE Z BIOCHEMICKEHO LEKARSKEHO HLEDISKA
Autorka: Marcela Slaninova
Univerzita Pardubice, fakulta chemicko-technologicka

3. ro¢nik bakalatského studia — obor Zdravotni laborant

1. Kolik je Vam let?

Méné nez 15 let 20-22 let
1517 let 23— 25 let
18 - 19 let 25 let a vice

2. Vedete aktivni sexualni Zivot?

Ano

3.V kolika letech jste méla prvni pohlavni styk?

13 let 16 let
14 let 17 let
15 let 18 let

4. Uzivate antikoncepci?

Ano

5. VaSe prvni zkuSenost s antikoncepci?

14 let 17 let
15 let 18 let
16 let 19 let

48

Ne

19 let
20 let

21 let a vice

Ne

20 let
21 let

neuzivam antikoncepci



6. Miyslite si, Ze mate dostatek informaci o antikoncepci?

Ano Ne Nevim

7. Kdo Vas s antikoncepci seznamil a poskytl Vam veskeré informace?

Internet Gynekolog Kamaradky/spoluzacky

Facebook Maminka Casopis

8. Jaky druh antikoncepce uZivate vy osobné?

Kondom Tablety
Naplast Nitrodélozni télisko
PteruSovana souloz Z4dnou

9. Proc jste zacala uZivat antikoncepci?

Problematika s pleti Ze zdravotnich davodu (cysty,..)
Ochrana pted otéhotnénim Neuzivam

Regulace menstrua¢niho cyklu

10. Podstupujete u svého gynekologa odbér krve na uréeni hladiny jaternich testi?

Ano Ne Nevim o tom, ze by se mélo

11. Podstupujete kazdych 6 mésicti u svého gynekologa preventivni prohlidku?

Ano Ne Nevim o tom, ze by se mélo

12. Jakou definici byste prifadila k pojmu antikoncepce?

Postupy a prostiedky zabranujici otéhotnéni
Ochrana pted pohlavnimi pfenosnymi chorobami

Odstranéni zivého zarodku z délohy

13. Jaky druh antikoncepce povaZujete za nejspolehlivéjsi?

Hormonalni antikoncepce Krémy a ¢ipky
Kondom Zadnou

Ptirodni (vypocet plodnych a neplodnych dni)
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Priloha 2: Graf - Kolik je Vam let?

Kolik je Vam let?
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Priloha 3: Graf - Vedete aktivni sexualni Zivot?

Vedete aktivni sexualni zivot?
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Piiloha 4: Graf - V kolika letech jste méla prvni pohlavni styk?

V kolika letech jste méla prvni pohlavni styk?
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Piiloha 5: Graf - Uzivate antikoncepci?
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Priloha 6: Graf - VaSe prvni zkuSenost s antikoncepci?

Vase prvni zkuSenost s antikoncepci?
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Priloha 7: Graf - Myslite si, Ze mate dostatek informaci o antikoncepci?

Myslite si, Ze mate dostatek informaci o
antikoncepci?
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Priloha 8: Graf - Kdo Vas s antikoncepci seznamil a poskytl Vam veSkeré informace?

Kdo Vas s antikoncepci seznamil a poskytl Vam
vesSkeré informace?
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Piiloha 9: Graf - Jaky druh antikoncepce uZivate vy osobné?

Jaky druh antikoncepce uzivate vy osobné?
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Priloha 10: Graf - Pro¢ jste zacala uZivat antikoncepci?

Proc jste zacala uzivat antikoncepci?
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Piiloha 11: Graf - Podstupujete u svého gynekologa odbér krve na urceni hladiny

jaternich testi?

Podstupujete u svého gynekologa odbér krve na
urceni hladiny jaternich testu?
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Priloha 12: Graf - Podstupujete kazdych 6 mésici u svého gynekologa preventivni
prohlidku?

Podstupujete kazdych 6 mésici u svého
gynekologa preventivni prohlidku?
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Priloha 13: Graf - Jakou definici byste pFifadila k pojmu antikoncepce?

Jakou definici byste pfriradila k pojmu
antikoncepce?
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Piiloha 14: Graf - Jaky druh antikoncepce povaZujete za nejspolehlivéjsi?

Jaky druh antikoncepce povazujete za
nejspolehlivéjsi?
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