KUPFERSPIRALE FUR JUNGE
FRAUEN

INFORMIERTE ENTSCHEIDUNG ZUR VERHUTUNG AN
AUSGEWAHLTEN BEISPIELEN
CHRISTIANE FLORACK



KUPFERSPIRALE
KUPFERIUP, CUIUP

« Abgabe von kleinsten Mengen an
Kupfer

* Beeintrachtigung der Spermien

* Fremdkorperreaktion — verhindert
Einnistung der Eizelle

» keine Beeinflussung des
Hormonzyklus




HOW WELL DOES BIRTH CONTROL WORK?
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‘Really, really well
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What is your chance
of getting pregnant?
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1.2 Junge Frauen (1630 Jahre)

In dieser Altersgruppe wenden iiber 60% aller jungen Frauen orale hormonale
Kontrazeptiva an (s. Tabelle 1),

v e1 dieser Altersgruppe kommen neben der oralen hormonalen Kontrazeption
h der Vaginalring (NuvaRing®) und das Kontrazeptionspflaster (EVRAR)
S ‘S{:hwangcrachaftwerhi'mmg in Betracht. Bei der Entscheidung Pille oder

Intrauterinpessare mit Kupferfreisetzung kommen nur als Methode zweiter

; g ; : Zweite Wahl!
Wahl i Betracht, da hierber bei wechselnden Partnerbezichungen ein erhohtes

) . B o5 Risiko fiir
Rustko fiir STD besteht — verbunden mut der Mdglichkeit emer spiteren Stenilitit  5oschlechtskrankheiten!
durch infektionsbedingten Schaden 1m Bereich der Eileiter (z. B. Verwachsungen. 1y 6rchtbarkeit!

Verschluss. Bei beidseits monogamer Beziehung und ohne STD-Risiko durch den




Erforscht und erfunden

Bose Folgen der Spirale

3. Mai 1985, 8:00 Uhr / Aktualisiert am 21. November 2012, 23:09 Uhr AUS DER
ZEIT NR. 19/1985

DIESLZEIT

Frauen, die eine Spirale zur Empfingnisverhiitung benutzen, haben ein
erhohtes Risiko, unfruchtbar zu werden, wie zwei amerikanische
TUdien mum belegelr. Das Risiko st wesentich hoher bei Plastik- als bei
Kupferspiralen. Zudeml sind kinderlose Frauen mehr gefihrdet als
Miitter. Die Studien, kiirzlich im New England Journal of Mediane
veroffentlicht, zeigen eindeutig, was etliche Arzte und viele Frauen lange

,erhohtes Risiko,
unfruchtbar zu
werden”

,Kinderlose Frauen
mehr geféhrdet”




ZWEIFELHAFTER RUF DER KUPFERSPIRALE

= Spirale zur Verhatung namens Dalkon Shield

* in den 70er Jahren mit mangelnder klinischer Prifung auf dem Markt
eingefuhrt

= viele Frauen mit Unterleibsinfektionen, Eileiterschwangerschaften,
Unfruchtbarkeit und 17 Todesfalle

» Ursache: geflochtener Ruckholfaden, aufsteigende Entzundungen



ZWEIFELHAFTER RUF DER KUPFERSPIRALE

» Beobachtungsstudie Anfang der 80er Jahre:

»  Zusammenhang zwischen Spiralen und Unterleibsentzindungen

Spirale Unterleibs-

e—) infektionen




ZWEIFELHAFTER RUF DER KUPFERSPIRALE

Beobachtungsstudie Anfang der 80er Jahre:

Zusammenhang zwischen Spiralen und Unterleibsentziindungen
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ZWEIFELHAFTER RUF DER KUPFERSPIRALE

» Beobachtungsstudie Anfang der 80er Jahre:

»  Zusammenhang zwischen Spiralen und Unterleibsentzindungen

Spirale Unterleibs-

e—) infektionen




ZWEIFELHAFTER RUF DER KUPFERSPIRALE

Beobachtungsstudie Anfang der 80er Jahre:

Zusammenhang zwischen Spiralen und Unterleibsentziindungen

Spirale

N\

Unterleibs-
e—) infektionen
wechselnde /
Partner /
STI A

STI= sexuell Ubertra¢
Erkrankungen



KUPFERSPIRALE JUNGE FRAUEN Pl.lbmed.gm'
UNERWUNSCHTE LANGZEITRISIKEN US National Library of Medicine

National Institutes of Health




KUPFERSPIRALE JUNGE FRAUEN
UNERWUNSCHTE LANGZEITRISIKEN

Systematische Ubersichtsarbeiten

Krashin 2015 Cochrane Review

« Randomisiert kontrollierte Studien (RCTs)

* Nur eine kleine Studien zu Kupferspiralen
(23 Frauen)

» Aussagekraft nicht ausreichend

Krashin J et al. Hormonal and intrauterine methods for contraception for women aged 25years and younger. Cochrane Database Syst Rev 2015 Aug

17;(8):CD009805

Jatlaoui TC et al. The safety of intrauterine devices among young women: a systematic review. Contraception 2017;95:17 — 39

PublfRed o

US National Library of Medicine
National Institutes of Health




KUPFERSPIRALE JUNGE FRAUEN Publmed 0V
UNERWUNSCHTE LANGZEITRISIKEN US National Library of Medicine

National Institutes of Health

Systematische Ubersichtsarbeiten

Krashin 2015 Cochrane Review Jatlaoui 2017
* Randomisiert kontrollierte Studien (RCTs)  RCTs, Beobachtungsstudien
* Nur eine kleine Studien zu Kupferspiralen « 14 relevante Studien

(23 Frauen)
» Aussagekraft nicht ausreichend

Krashin J et al. Hormonal and intrauterine methods for contraception for women aged 25years and younger. Cochrane Database Syst Rev 2015 Aug
17;(8):CD009805
Jatlaoui TC et al. The safety of intrauterine devices among young women: a systematic review. Contraception 2017;95:17 — 39




JATLAOUI 2017
METHODE

Suche: Dezember 2015
Eingeschlossene Studien: Frauen 25 Jahre und junger

= Expulsion/ AusstoBung
= Perforation der
Gebarmutterwand

Spezifische Risiken bei Spiralen:
Vergleich junge Frauen zu alteren
Frauen



JATLAOUI 2017
METHODE

Suche: Dezember 2015
Eingeschlossene Studien: Frauen 25 Jahre und junger

= Expulsion / AusstoBung = Verhiitungssicherheit

= Perforation der » Infektion der Beckenorgane
Gebarmutterwand = starkere Regelblutungen

Spezifische Risiken bei Spiralen: Vergleich junge Frauen mit

Vergleich junge Frauen zu alteren Kupferspirale zu jungen Frauen mit

Frauen anderen Verhutungsmethoden

Vergleich junge Frauen zu alteren \
Frauen



JATLAOUI 2017
PERFORATION DER GEBARMUTTERWAND

» insgesamt 4 Beobachtungsstudien
= 2 Studien ,gute Qualitat, 2 , schlechte Qualitat”

= Teilnehmerzahlen von 233 bis uber 90.000 Frauen

= Perforationsrate in den beiden grof3eren Studien:

= etwa 0 bis 1 von 1000 Frauen unabhangig vom Alter der Frauen

Berenson et al. Obstet Gynecol 2013; 121: 951-958




JATLAOUI 2017
PERFORATION DER GEBARMUTTERWAND

Berenson et al. Obstet Gynecol 2013; 121: 951-958

Frauen Frauen Frauen

15-19 Jahre 20-24 Jahre 25-44 Jahre
Perforation 0 von 307 0 von 2027 7 von 17.570
innerhalb der 0 0 4 von 10.000

ersten 12 Monate




JATLAOUI 2017
ENTZUNDLICHE ERKRANKUNG DER BECKENORGANE

= direkter Vergleich mit anderen Verhutungsmethoden:

= nur fur Hormonspiralen: kein Anhalt fur hoheres Risiko bei jungen Frauen
mit Hormonspirale im Vergleich zu anderen Verhutungsmethoden

= Vergleich Risiko bei jungeren Frauen mit Kupferspirale zu alteren Frauen
mit Kupferspirale:

= Kkein Anhalt fr ein erhohtes Risiko bei jungeren Frauen

= Studienqualitat meist schlecht!

= falsche Vergleichsgruppen, Uberdiagnosen und nicht beriicksichtigte
StorgroRen (Sexualverhalten und Kondomgebrauch)




JATLAOUI 2017
ENTZUNDLICHE ERKRANKUNG DER BECKENORGANE

Frauen Frauen Frauen

15-19 Jahre 20-24 Jahre 25-44 Jahre
Entziindliche 1 von 307 3 von 2027 23 von 17.570
Erkrankung der
Beckenorgane 3 von 1.000 1 von 1.000 1 von 1.000

innerhalb der
ersten 12 Monate

Berenson et al. Obstet Gynecol 2013; 121: 951-958




JATLAOUI 2017

ENTZUNDLICHE ERKRANKUNG DER BECKENORGANE

Frauen

Frauen Frauen
15-19 Jahre 20-24 Jahre
Entzindliche 1 von 307 3 von 2027
Erkrankung der
SECLEICIERE 3 von 1.000 1 von 1.000
Kupferspirale
Entzindliche 3 von 1528 9 von 7860
Erkrankung der
Beckenorgane 2 von 1.000 1 von 1.000

Hormonspirale

Berenson et al. Obstet Gynecol 2013; 121: 951-958

25-44 Jahre
23 von 17.570

1 von 1.000

38 von 61.197

1 von 1.000




JATLAOUI 2017
ENTZUNDLICHE ERKRANKUNG DER BECKENORGANE

Entzindliche 1 von 307 3 von 2027 23 von 17.570
Erkrankung der

Beckenorgane 3 von 1.000 1 von 1.000 1 von 1.000
Kupferspirale

Entzlndliche 3 von 1528 9 von 7860 38 von 61.197
Erkrankung der

Beckenorgane 2 von 1.000 1 von 1.000 1 von 1.000

Hormonspirale

Frauen (15-24 Jahre) in Deutschland 2002

Entzindliche Erkrankung der Beckenorgane
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EILEITERSCHWANGERSCHAFT / EKTOPE SCHWANGERSCHAFT

Frauen Frauen Frauen

15-19 Jahre 20-24 Jahre 24-44 Jahre
Ektope 0 von 307 3 von 2027 21 von 17.570
Schwangerschaft
Kupferspirale 0 1 von 1.000 1 von 1.000

innerhalb der
ersten 12 Monate

Gesamtbevolkerung: etwa 1 bis 2 von 1.000 Frauen pro Jahr

Berenson et al. Obstet Gynecol 2013; 121: 951-958



JATLAOUI 2017
UNFRUCHTBARKEIT / INFERTILITAT

» keine Studie zu Unfruchtbarkeit bei jungen Frauen



SKJELDESTAD 2008
UNFRUCHTBARKEIT / INFERTILITAT

= Ubersichtsarbeit zur Frage Unfruchtbarkeit nach Verhitung mittels Spirale
(Frauen aller Altersklassen):

» Schwangerschaftsraten nach Entfernen der Spirale gleichverteilt wie in der
Normalbevolkerung

= Eingeschrankte Qualitat der eingeschlossenen Studien und geringe
StudiengroRe!

Skjeldestad et al. The impact of intrauterine devices on subsequent fertility. Curr Opin Obstet Gynecol. 2008;20:27 X8



PILOTSTUDIE STODDARD 2015
UNFRUCHTBARKEIT / INFERTILITAT

Insgesamt 70 von 100 81 von 100
schwanger nach

Beendigung der

Verhltung innerhalb von

12 Monaten

28 Jahre oder jlinger 64 von 100 81 von 100

29 Jahre oder alter 100 von 100 81 von 100
Kleine Pilotstudie nur 111 Frauen! Aussagekraft nicht ausreichend!

Stoddard et al. Eur J Contracept Reprod Health Care 2015; 20: 223-230




JATLAQOUI 2017
STARKE REGELBLUTUNGEN / ANAMIE

» Kkein direkter Vergleich mit andere Verhutungsmethoden
= keine Studie untersucht den Endpunkt Anamie

» Insgesamt kein oder nur minimaler Unterschied zwischen den verschiedenen
Altersgruppen

Starke 15 von 307 119 von 2027 1075 von 17.570
Regelblutung
innerhalb der 5 von 100 6 von 100 6 von 100

ersten 12 Monate

Berenson et al. Obstet Gynecol 2013; 121: 951-958



JATLAOUI 2017
STARKE REGELBLUTUNGEN / ANAMIE

Frauen Frauen Frauen
15-19 Jahre 20-24 Jahre 24-44 Jahre
Starke Regelblutung 15 von 307 119 von 2027 1075 von 17.570
Kupferspirale
5von 100 6 von 100 6 von 100
Starke Regelblutung 49 von 1528 220 von 7860 2.235von 61.197
Hormonspirale
3 von 100 3 von 100 4 von 100

Berenson et al. Obstet Gynecol 2013; 121: 951-958



FAZIT

= Mythen und Fakten

» Evidenzbasierte Gesundheitsinformationen wichtig!
= Erstellung schwierig

= Wenige aussagekraftige Studien zu Kupferspiralen bei jungen
Frauen

= Methodische Qualitat der Studien gering

= Studien zu klein @



