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1. ПРОТИВОЗАЧАТОЧНЫЕ ТАБЛЕТКИ ПРОГЕСТИНОВОГО РЯДА 
(ЧИСТО ПРОГЕСТИНОВЫЕ ТАБЛЕТКИ, ЧПТ)

2. КОМБИНИРОВАННАЯ ОРАЛЬНАЯ КОНТРАЦЕПЦИЯ (КОК)

3. ИНЪЕКЦИОННЫЕ КОНТРАЦЕПТИВЫ ПРОГЕСТИНОВОГО 
РЯДА (ИКПР)

4. МЕДЬСОДЕРЖАЩИЕ ВНУТРИМАТОЧНЫЕ СРЕДСТВА (ВМС)



Рабочая группа:
Председатель рабочей группы:
Ткачук Леонид Александрович  - врач акушер-гинеколог ГУ 
«РЦМиР»
Заместитель председателя рабочей группы:
Чолак Оксана Николаевна - заведующая физиологическим 
родовым отделением ГУ «РЦМиР»
Члены рабочей группы:
Борисова Елена Степановна - заместитель главного врача 
по акушерству и гинекологии ГУ «БЦАПП»
Соколовская Елена Анатольевна – врач акушер-гинеколог 
консультант ЦРЗ  и ПС КДП ГУ «РЦМиР»
Сипченко Дмитрий Андреевич – врач акушер-гинеколог ГУ 
«РЦМиР»
Секретарь рабочей группы:
Чебан Оксана Сергеевна - заведующая ЦРЗ и ПС КДП ГУ 
«РЦМиР»



Рабочая группа выражает благодарность:

главному внештатному акушеру-гинекологу 
ПМР Слепуха Наталье Васильевне 

экспертам ВОЗ 
Комендант Родике Чезаровне, Сагайдак Ирине



Консультирование по вопросам контрацепции -
это процесс общения консультанта и женщины. 
Его цель:
• помочь женщине понять необходимость 

сохранения репродуктивного здоровья,
• определить нужды, связанные с ее 

репродуктивным здоровьем, 



Консультирование по вопросам контрацепции -
это процесс общения консультанта и женщины. 
Его цель:
• информировать о методах контрацепции, 

соблюдая право на обоснованное решение, на 
основе общечеловеческих прав, права на 
информацию, свободу выражения мнений, на 
здоровье, на неприкосновенность частной 
жизни, а также права решать вопрос о 
времени и частоте деторождения. 



1. ЧИСТО 
ПРОГЕСТИНОВЫЕ 
ТАБЛЕТКИ 



1. Определение метода

2. Основной механизм действия

3. Эффективность

4. Основные моменты

5. Кто может использовать

6. Противопоказания

7. Преимущества

8. Недостатки

9. Побочные действия

10. Схема применения

11. Применение метода

12. Рекомендации на случай пропуска очередной 
таблетки



11. Применение метода

Ситуация: Ребенок находится 
полностью или почти полностью на 
грудном вскармливании

Ситуация: Ребенок находится частично 
на грудном вскармливании

Ситуация: Ребенок находится на 
искусственном вскармливании



11. Применение метода

Послеродовый период не 
превышает 4 недель, 6 недель 

Послеродовый период превышает
4 недели, 6 недель



11. Применение метода

Ситуация: отказ от другого 
гормонального метода в пользу ЧПТ

Ситуация: Наличие менструальных 
циклов или отказ от негормонального 
метода контрацепции в пользу ЧПТ 



11. Применение метода
Ситуация: Менструальный цикл 
отсутствует (вне связи с рождением 
ребенка или грудным 
вскармливанием
Ситуация: Состояние после 

самопроизвольного или 
искусственного аборта:
Ситуация: После приема таблеток 

неотложной контрацепции (ТНК)



12.Рекомендации на случай 
пропуска очередной таблетки

-основная рекомендация

-дополнительные рекомендации

-рекомендации при сильной рвоте или 
диарее



2. КОМБИНИРОВАННАЯ 
ОРАЛЬНАЯ 
КОНТРАЦЕПЦИЯ (КОК)



1. Определение метода

2. Эффективность метода

3. Благотворное влияние и риски для здоровья

4. Условия применения

5. Критерии медицинской приемлемости

6. Применение 

7. Когда приступать к применению

8. Действия при пропуске приема таблетки

9. Повторные посещения специалиста

10. Решение проблем, связанных с применением 
метода

11. Состояния, которые могут потребовать смены 
метода



5. Критерии медицинской 
приемлемости КОК

Ситуация: Наличие менструальных циклов или 
отказ от метода негормональной контрацепции в 
пользу КОК
Ситуация: Отказ от другого метода гормональной 
контрацепции в пользу КОК
Ситуация:  Ребёнок находится полностью или 
почти полностью на грудном вскармливании



5. Критерии медицинской 
приемлемости КОК

Ситуация: Ребёнок находится частично на грудном 
вскармливании
Ситуация: Ребёнок находится на искусственном 
вскармливании
Ситуация: Менструальный цикл отсутствует
Ситуация: Состояние после искусственного или 
самопроизвольного аборта



8. ДЕЙСТВИЯ В СЛУЧАЕ ПРОПУСКА 
ОЧЕРЕДНОЙ ТАБЛЕТКИ

Основная рекомендация

Дополнительные рекомендации, в том 
числе при пропуске приема 1 ,2 либо более 
таблеток

Диарея или сильная рвота
: 



10. РЕШЕНИЕ ПРОБЛЕМ, 
СВЯЗАННЫХ С ПРИМЕНЕНИЕМ 
МЕТОДА:

нерегулярные вагинальные 
кровотечения,

головная боль,

болезненность молочных желёз,
изменения веса,

другие побочные эффекты



3. ИНЪЕКЦИОННЫЕ 
КОНТРАЦЕПТИВЫ 
ПРОГЕСТИНОВОГО РЯДА



1. ОБЩИЕ ОПРЕДЕЛЕНИЯ
2. ЭФФЕКТИВНОСТЬ
3. БЛАГОТВОРНОЕ ВЛИЯНИЕ НА ЗДОРОВЬЕ
4. УСЛОВИЯ ПРИМЕНЕНИЯ
5. КРИТЕРИИ МЕДИЦИНСКОЙ ПРИЕМЛЕМОСТИ
6. ПРИМЕНЕНИЕ ИКПР
7. ВВЕДЕНИЕ КОНТРАЦЕПТИВА
8. ПРОВЕДЕНИЕ ОЧЕРЕДНЫХ ИНЪЕКЦИЙ
9. РЕШЕНИЕ ПРОБЛЕМ, СВЯЗАННЫХ С 
ПРИМЕНЕНИЕМ МЕТОДА:
10. СПЕЦИАЛЬНЫЕ ГРУППЫ НАСЕЛЕНИЯ



4. МЕДЬСОДЕРЖАЩИЕ 
ВНУТРИМАТОЧНЫЕ 
СРЕДСТВА



1.ОБЩИЕ ОПРЕДЕЛЕНИЯ
2.ЭФФЕКТИВНОСТЬ ВМС
3.ПОБОЧНЫЕ ЭФФЕКТЫ
4.ОСЛОЖНЕНИЯ
5.КРИТЕРИИ МЕДИЦИНСКОЙ ПРИЕМЛЕМОСТИ ВМС
6.  ПРИМЕНЕНИЕ ВМС
7. ПОРЯДОК ВВЕДЕНИЯ ВМС
8.КОНСУЛЬТИРОВАНИЕ ПОСТОЯННЫХ 
ПОЛЬЗОВАТЕЛЕЙ
9.ПОКАЗАНИЯ К УДАЛЕНИЮ ВМС
10.УДАЛЕНИЕ ВМС
11.ПОРЯДОК УДАЛЕНИЯ ВМС
ПАМЯТКА ЖЕНЩИНАМ, ПРИМЕНЯЮЩИМ 
ВНУТРИМАТОЧНЫЙ МЕТОД КОНТРАЦЕПЦИИ 



В каждом протоколе определены   
применимость и 
противопоказания к применению 
конкретного метода,

предусмотрены подробно 
конкретные действия при 
возникновении конкретных 
осложнений и побочных явлений









Спасибо за внимание!
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