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Neuere hormonale Kontrazeptiva und Brustkrebs-Risiko

Fazit: Ahnlich wie bei dlteren hormonalen Kontrazeptiva (HK) mit héheren Tagesdosierungen von
Ostrogenen und Gestagenen ist auch die Anwendung neuerer, niedrig dosierter HK bei aktuell bereits
mehrjahriger Einnahme mit einem etwa um 20% erhdhten Risiko fiir invasiven Brustkrebs bei jungen
Frauen assoziiert. Das Risiko nimmt bei Anwendung Ethinylestradiol(EE)-haltiger kombinierter HK mit
der Dauer zu. Auch die Einnahme einiger reiner Gestagen-HK, z.B. Levonorgestrel-Praparate, ist mit
etwas erhohtem Brustkrebsrisiko assoziiert. Ab 6 bis 12 Monate nach Absetzen der HK sinkt das Risiko
wieder in den Bereich von Frauen, die nie HK benutzt haben. Das Brustkrebsrisiko, obwohl gering,
sollte bei der Kontrazeptionsberatung erwdhnt werden, besonders wenn ein familidres
Brustkrebsrisiko bekannt ist. Bei Frauen >40 Jahre sollten EE-haltige HK wegen erhdhter basaler
Risiken fiir Brustkrebs sowie kardiovaskuldre und thromboembolische Ereignisse nur ausnahmsweise

verordnet werden. Bitte abonnieren oder Kennlernartikel anfordern ->
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