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HISTORIE INTRAUTERINNI KONTRACEPCE

» intrauterinni téliska za dobu své existence usla dlouhou cestu

» Zz lehce obavané metody se béhem vice nez sta let na trhu stala jedna
Z nejoblibenéjsich metod

» STAROVEK: oblazky v délohach velbloudic mély zabranit jejich brezosti
béhem dlouhych cest

EGYPT: zlaté plisky, vkladané do délohy

19.stoleti: PESSARY s drikem zasahujicim do délohy, casto vazné infekce




KLICOVE MILNIKY 20.STOLETI

» 1.1909-PRVNi VEDECKY POPIS:
Polsky lékar RICHARD RICHTER popsal télisko ve tvaru prstence, vyrobené z hedvabnych niti
» 2.1920-GRAFENBERGUV PRSTEN
Némecky gynekolog ERNST GRAFENBERG /objevitel bodu G/ vylepsil Richtertv design-hedvabné
prsteny, ovinuté stribrnym dratem, pozdéji z kovovych slitin. Obavy z infekce.
» 3.1960-PLASTOVA REVOLUCE
LAZAR MARGULIES-prvni plastové télisko, které se dalo snadno zavést i vyjmout /Gynekoil/
» 4.1969-TVAR PISMENE ,T*
HOWARD TATUM -navrhl télisko ve tvaru ,,T“, |épe odpovidalo anatomii délohy
» 5.1970-PRIDANi MEDI A HORMONU
spermicidni uéinek, vyssi kontracepcni ucinnost a bezpecnost /stribro, zlato/
AFERA DALKON SHIELD




CESKA STOPA VE VYVOJI IUD
- Intrauterine Device

» prim. MUDr. Jifi Sracek, Ing. Halamek - 1.¢eskoslovenské plastové télisko DANA

» DANA -synonymum pro intrauterinni télisko /“dokonala a neskodna
antikoncepce“/

» stalo se hitem v CSSR, Polsku, Svédsku, Vietnamu a dalSich zemich.
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SROVNANI IUS/sLNG/ a IUD BEZ HORMONU

» oba typy patfi mezi NEJSPOLEHLIVEJSI
lisi se DOPADEM NA ORGANISMUS a DELKOU PUSOBENi

doba pouzitelnosti 8 let

vV v Vv

idealni pro zeny se silnou a bolestivou menstruaci ,které chtéji max.
spolehlivost a nevadi jim mirna hormonalni zatéz

» ochrana endometria pred hyperplazii, pri ERT

mozné NU: 3pinéni, zmény nalad, bolesti hlavy




IJUD s médi-ucinnost 99,2% / Paerl ind.0,5-0,8

» vhodné pro Zeny, které voli prirozeny cyklus bez pridanych hormon
a pred inserci nemaji problém se silnym a nepravidelnym krvacenim.

» bezpecna doba pouzitelnosti 5 let

» vyssi frekvence GEU

» vyssi frekvence PID /cave aktinomykosa!/



IlUD-IUS s LNG v UZ OBRAZE

spolehliva metoda kontroly lokalizace a spravného ulozeni IUD-IUS
UZ pred i po inserci

kontrola 4-12 tydn( po inserci

pravidelné 1x ro¢né pri prevenci

jasné bila hyperechogenni struktura I-T, laminovany vzhled
akusticky stin

IUD s médi: na UZ velmi jasné, zretelné

vV v v v vV v Vv Y

IUS s LNG: obecné hiire viditelné, neobsahuje kov / soli baria/
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UZ ZJISTITELNE KOMPLIKACE

» dislokace

expulze

perforace

intrauterinni gravidita /pri IUD-1US/
GEU

vV v v Vv




KAZUISTIKA C. 1

K.N.-1972

GA: 1x spon.porod,11/14 konizace CIN Ill in sano

08/2017 inserce IUS s LNG, bez komplikaci

UZ -IUS in situ ve spravné poloze

» 12/2017 prevence, pri odbéru OC z endocervixu
extrakce IUS / endobrush zaveden do ocka driku/

» stenosa z.b. i v.b., nedari se opétovna inserce

» preje si dasi IUS, zavedeno v analgosedaci

» dalsi kontroly bez potizi, preje si pokracovat v metode







KAZUISTIKA ¢.2

M.V.-1984

GA-2005 Partus per SC CH 3280/49/hrozici asfyxie/
2008 Part. spont. CH 2010/51

2020 Partus spont.gr.h.40+2 D3800/59/GDM, 1UD

>
>
>

vV v Vv Vv YVvyy

po 2 porodu OCO-Zlynda, Yollie.poté 2015 inserce IUD Gyne Fix
pravidelné prev. kontroly, UZ IUD in situ

09/2019-amenorrhoea, UZ incip. intrauterinni gravidita, IUD GyneFix
extraovularné

preje si graviditu ponechat, peclivé sledovana, IUD ulozeno retroplacentarné
05/2020 spont. porod bez komplikaci, IUD in situ

okresni nemocnici zvana k extrakci IUD v CA

07/26 extrakce IUD v ambulanci/ vlakno zach.peanem v istmu/

ma zajem o tubarni sterilizaci

07/23 tromboza nitroleb. Zilniho systému/FV,FIl neg./

10/23 manzel absolvuje vasectomii
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KAZUISTIKA ¢.3

D.S.-1969
GA-2x spont. porody bez komplikaci, opakované IUD

>

>
>
>

11/20 inserce IUS s LNG

OC-NILM,UZ-AVFI ,74x40 mm, EE 3 mm, okoli bpn

pravid. kontroly po Yar., amenorrhoea, spokojena

02/23 10 dni spotting., UZ EE 3 mm, IUS in situ,

rp.Cyclo 3 Fort, spotting ustava, dale bez potizi

07/23 kontrola, subj. obéas slaby spotting, UZ AVFI., IUS in situ,EE 3 mm,
v fundu rozsireno na 11 mm

09/23 HYSTEROSKOPIE s biopsii endometria a reinserci IUS
histologie: Atypicka hyperplasie, Ca endometria

11/23 RAH cum AE bilat.,detekce SNL ICG

Histol.: Endometroidni CA,,G2,pT2,pNO,inv.do %2

adj. CHT, RT

balneotherapie

pravidelné sled., bez recidivy, citi se dobre




KAZUISTIKA c.4

L.Z., 24.let, zdravotni sestra

GA-2x spont. porody bez komplikaci gyn.onem.-0

>
>
>

vV vV v vV vV vV VY

1.vysSetreni a registrace na nasi ambulanci

1 rok IUS s LNG, koji, spokojena, amenorrhoea

UZ vysetreni-bez nalezu IUS in situ /zavedeno v nem.
ambulanci, kontrola po inserci udajné v pradku/
podezreni na ektopické ulozeni IUS, RTG a CT potvrzuje
pri laparoskopii odstranéni IUS ze sristl u pravého rohu délozniho
primar odd. zakazuje dozivotné IUD-IUS

gestagenni OCO, podrobné edukovana

na kontrole za 3 mésice pozaduje opét inserci IUS

po %2 roce od LSC - HYSTEROSKOPIE- fysiolog. nalez
inserce IUS s LNG

pacientka spokojena, neodradily ji komplikace
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