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Care sunt benefi ciile contracepţiei locale faţă de cea 
orală?

Contracepţia locală reprezintă o metodă contracepti vă 
fără limite legate de vârstă, de condiţiile fi ziologice 
prezente sau de o patologie medicală asociată; practi c, 
contracepţia locală este indicată în toate situaţiile în 
care contracepti vele orale hormonale sau dispoziti vele 
intrauterine sunt contraindicate şi aici ne referim la: 

 – boli cardiovasculare (cum ar fi  hipertensiune 
arterială) sau când există factori de risc 
cardiovascular (fumatul sau obezitatea);

 – antecedente de boală tromboembolică (care 
reprezintă un proces de formare de trombi în 
sistemul venos profund al membrelor inferioare);

 – tulburări metabolice (cum ar fi  hiperlipidemia sau 
diabetul);

 – boli hepati ce;

 – post partum (după naştere);

 – în perioada de alăptare;

 – la femeile de peste 35 de ani.

În toate aceste situaţii se 
recomandă contracepţia locală, 
care este o metodă contracepti vă 
nonhormonală şi se adresează 
tuturor femeilor de vârstă ferti lă. 
Contracepţia locală este o 
alternati vă la contracepţia 
hormonală şi la dispoziti vele 
intrauterine, intensifi când 

efi cienţa altor metode contracepti ve. Efi cienţa 
metodelor contracepti ve locale este bine stabilită, 
depinde doar de uti lizarea corectă şi regulată a 
produselor (şi aici ne referim la clorura de benzalconiu, 
prezentă pe piaţă sub diferite forme farmaceuti ce, cum 
ar fi  capsule şi cremă, cu ad ministrare vaginală). 
Aşadar, pentru alegerea metodei contracepti ve 
potrivite, oricine poate apela fără probleme la 
consilierea oferită gratuit de un medic de planifi care 
familială sau la farmacist, care ne ajută să primim 
răspunsuri la toate întrebările noastre. 

În ceea ce priveşte medicul de planifi care familială, 
trebuie menţionat faptul că există cabinete de plani-
fi care familială în toată ţara, iar în cadrul acestora orice 
persoană sau cuplu poate benefi cia de consiliere gra- 
tuită în vederea alegerii celei mai potrivite metode con- 
tracepti ve şi a planifi cării unei eventuale viitoare sarcini. 

În ce situaţii trebuie evitată contracepţia orală?

Ca şi alte medicamente, contracepti vele orale nu ar 
trebui să fi e administrate în anumite situaţii în care 
uti lizarea lor poate dăuna sănătăţii tale. Cazurile în 
care nu se permite administrarea contracepti velor 
orale se numesc contraindicaţii. Pasti lele 
anti concepţionale nu ar trebui să fi e administrate în 
următoarele situaţii:

 – sunteţi gravidă sau credeţi că aţi putea fi  gravidă; 

 – în trecut aţi avut angină pectorală, infarct 
miocardic, accident vascular cerebral, tromboză 
venoasă, fl ebită, blocarea vaselor de sânge ale 
plămânilor (embolism pulmonar);
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 – sunteţi sau aţi fost bolnavă de cancer de sân, 
de cancer uterin, de cancer al colului uterin, cancer 
ovarian sau de cancer vaginal;

 – aveţi o boală cronică a fi catului (hepati tă, ciroză);

 – suferiţi de diabet zaharat; 

 – în viitorul apropiat, sunteţi programată pentru o 
intervenţie chirurgicală sau aţi suportat recent o 
intervenţie chirurgicală. Administrarea pasti lelor 
anti concepţionalele trebuie întreruptă cu o lună 
înainte de operaţie şi poate fi  reluată peste o lună 
după intervenţia chirurgicală;

 – recent (cu mai puţin de 2 luni în urmă) aţi pierdut o 
sarcină. 

De asemenea, contracepti vele orale combinate nu ar 
trebui să fi e administrate: postpartum (după naştere), 
dar şi în perioada de alăptare şi mai ales la femeile 
peste 35 de ani. În toate aceste situaţii, se recomandă 
contracepţia locală. Contracepti vele locale sunt 
singurele contracepti ve feminine adaptate tuturor 
pacientelor cu risc, atunci când contracepti vele orale 
sunt contraindicate. 

Mituri legate de contracepţie

Există multe metode de prevenire a apariţiei unei 
sarcini nedorite, însă la fel de multe sunt şi miturile 
care persistă în jurul metodelor contracepti ve. De 
aceea, vă prezint în conti nuare câteva dintre cele mai 
dezbătute:

Alăptez, deci nu pot rămâne însărcinată? Afi rmaţie 
falsă! În perioada în care femeia alăptează, întâmpină 
o predispoziţie organică de inhibare a ovulaţiei, însă 
acest fapt nu este întotdeauna garantat. Ovulaţia poate 

apărea chiar şi atunci când femeia alăptează, moti v 
pentru care nu trebuie pus foarte mare preţ pe acest 
aspect. În plus, este recomandat ca proaspăta mamă să 
folosească o metodă contracepti vă locală 
nonhormonală (contracepti v local, cum ar fi  clorura de 
benzalconiu, sub formă de capsule sau cremă vaginală) 
în cazul în care nu doreşte să rămână din nou 
însărcinată. 

Nu am nevoie de contracepţie, pentru că am contacte 
sexuale doar în perioada „sigură“ a lunii. Afi rmaţie 
falsă! Acest mit a apărut din cauza informării defi citare 
asupra manierei în care se instalează ciclul menstrual. 
Trebuie menţionat că există 4 ti puri de hormoni 
(substanţe care sti mulează sau regularizează acti vitatea 
celulelor şi organelor) implicaţi în menstruaţie. O 
secreţie echilibrată a acestei sume de hormoni 
centralizează eliberarea ovulului (procesul de ovulaţie). 
Secreţia acestor hormoni poate fi  infl uenţată de o serie 
de factori extrinseci, printre care vârsta, stresul sau 
medicaţia. Din această cauză, stabilirea zilelor „sigure“ 
se poate dovedi a fi  nu doar greşită, ci şi eronată. 

Pilula contracepti vă este efi cientă imediat de la 
administrare. Acest mit este total fals! De cele mai 
multe ori, este nevoie de un ciclu menstrual complet 
pentru ca efectele anti concepţionale să se acti veze. 
Hormonii administraţi pe cale orală au nevoie de un 
anume răgaz pentru a se combina cu hormonii 
existenţi ai femeii, toate astea pentru a împiedica 
ovulaţia. 

Ce este contracepţia de urgenţă? 

Contracepţia de urgenţă, cunoscută şi ca „pilula din 
dimineaţa de după“ sau „pilula de a doua zi“ este 
folosită după un contact sexual neprotejat sau dacă 
metoda contracepti vă folosită a dat greş. Se consideră 
că folosirea corectă previne apariţia a cel puţin trei 
sferturi dintre sarcinile nedorite, efi cienţa fi ind de 
aproximati v 75%. De asemenea, s-a demonstrat că 
efi cienţa acestei metode este cu atât mai ridicată cu 
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cât este folosită mai devreme după contactul sexual 
neprotejat (chiar în limita celor 72 de ore). 

Ce trebuie să facă o femeie după ce a folosit 
contracepţia de urgenţă? În primul rând, nu trebuie să 
aibă alte contacte sexuale neprotejate în zilele sau 
săptămânile imediat următoare tratamentului, 
deoarece contracepţia de urgenţă nu oferă nici un fel 
de protecţie contra sarcinii în aceste situaţii! 
Contracepţia de urgenţă este o opţiune la care nu se 
poate apela frecvent şi nu este recomandată des. Pilula 
de a doua zi este mai greu de suportat, multe femei 
având stare de greaţă, ameţeală, oboseală şi dureri de 
cap în timpul folosirii sale. De asemenea, utilizarea 
frecventă poate determina neregularitatea ciclului 
menstrual. În plus, nu este recomandată femeilor ce 
alăptează sau au născut, care au afecţiuni 
cardiovasculare, diabet sau hipertensiune arterială. 

Ce sunt cabinetele de planifi care familială şi ce fel de 
servicii oferă?

Cabinetele de planifi care familială fac parte din 
sistemul de sănătate de stat. În cadrul acestora, orice 
persoană sau cuplu poate benefi cia de consiliere 
oferită gratuit în vederea alegerii celei mai potrivite 
metode contracepti ve şi a planifi cării unei eventuale 
viitoare sarcini. De asemenea, este recomandat ca 

orice persoană care doreşte să-şi înceapă viaţa sexuală 
să meargă mai întâi la un cabinet de planifi care 
familială, unde va afl a care este metoda contracepti vă 
potrivită şi care sunt pericolele bolilor cu transmitere 
sexuală. O vizită la un cabinet de planifi care familială 
nu seamănă în totalitate cu vizita la medicul ginecolog 
– şi asta pentru că ceea ce se întâmplă acolo este mai 
degrabă o şedinţă de consiliere, nu un consult medical. 
Se obţin informaţii corecte care vor diminua riscurile 
asociate acti vităţii sexuale, cum ar fi  o boală cu 
transmitere sexuală sau o sarcină nedorită. 

Însă în fi nal deciziile ne aparţin, medicul sau 
farmacistul ne ajută doar să înţelegem cât mai bine 
nevoile pe care le avem şi să identi fi căm acea metodă 
contracepti vă care se potriveşte cel mai bine sti lului 
nostru de viaţă.


