
Pa
ck

ag
in

g 
Te

ch
no

lo
gy

 B
er

lin
 S

GP
FV

	
pa

ge
 1

	
Ba

ye
r A

G
cl

ie
nt

: 0
02

1,
GV

15
	

m
at

er
ia

l-
no

.: 
90

13
70

12
	

PZ
: 2

58
9W

-3
B	

co
de

-n
o.

: ﻿
na

m
e:

 L
F-

IN
S 

M
IC

RO
GY

N
O

N
 3

0 
TA

SC
 2

1�
co

un
tr

y:
 A

M
E/

-/
BA

G
co

lo
rs

: B
la

ck
ve

rs
io

n:
 2

5.
07

.2
02

3/
01

	
Re

st
ric

te
d 

D
oc

um
en

t�
di

m
en

si
on

: 2
97

 x
 5

94
 m

m

﻿ ﻿ ﻿

Package leaflet: Information for the user
Microgynon

150 micrograms / 30 micrograms coated tablets
Levonorgestrel / ethinylestradiol

Read all of this leaflet carefully before you start taking this 
medicine because it contains important information for you.

RR Keep this leaflet. You may need to read it again.
RR If you have any further questions, ask your doctor or pharmacist.
RR This medicine has been prescribed for you only. Do not pass it on to 

others. It may harm them.
RR If you get any side effects, talk to your doctor or pharmacist. This 

includes any possible side effects not listed in this leaflet. See 
section 4.

Important information about combined hormonal contraceptives 
(CHCs):

RR When used correctly, they are among the most reliable reversible 
methods of contraception.

RR They cause a slight increase in the risk of a blood clot in the veins and 
arteries, especially during the first year of use or when use of a 
combined hormonal contraceptive is resumed after an interval of  
4 weeks or more.

RR Please be alert and look out for symptoms of a blood clot and contact 
your doctor if you suspect you have one (see section 2, “Blood clots”)

What is in this leaflet
1. What Microgynon is and what it is used for

2. What you need to know before you take Microgynon

3. How to take Microgynon

4. Possible side effects

5. How to store Microgynon

6. Contents of the pack and other information

1.	WHAT MICROGYNON IS AND WHAT IT IS 
USED FOR

RR Microgynon is a contraceptive medicine (a “pill”).
RR Each tablet contains a small amount of two different female sex 

hormones, i.e. levonorgestrel and ethinylestradiol.
RR Pills containing two hormones are called combined pills. Microgynon is 

also called a low-dose pill, as it contains only a small amount of 
hormones.

2.	WHAT YOU NEED TO KNOW BEFORE YOU 
TAKE MICROGYNON

General notes
Please read the information about blood clots in section 2 before you 
start using Microgynon. It is particularly important to read the 
information about the symptoms of a blood clot (see section 2, “Blood 
clots”).
Before you use Microgynon, your treating doctor will ask you in detail 
about your medical history and that of your close relatives. The doctor 
will measure your blood pressure and, depending on your personal 
situation, will carry out further tests.
This leaflet describes various cases in which you should stop Microgynon 
or the reliability of Microgynon may be reduced. In these cases, you 
should either not have sexual intercourse or use other, non-hormonal 
methods of contraception, e.g. a condom or another barrier method. 
However, do not use the calendar or temperature method. These 
methods may fail because Microgynon alters the monthly fluctuations in 
body temperature and cervical mucus.
Like all hormonal contraceptives, Microgynon offers no protection 
against HIV infection (AIDS) or other sexually transmitted diseases.

When Microgynon must not be used:
Microgynon must not be used if any of the following points apply to you. 
You must tell your doctor if any of the following points apply to you. Your 
doctor will then discuss with you which other forms of contraception are 
better suited for you.

RR if you have a blood clot in a blood vessel of the legs (deep vein 
thrombosis, DVT), lungs (pulmonary embolism, LE) or any other organ 
(or have had one in the past)

RR if you are known to suffer from a blood-clotting disorder – for 
example, protein C deficiency, protein S deficiency, antithrombin III 
deficiency, Factor V Leiden or antiphospholipid antibodies

RR if you need surgery or have been bedridden for a prolonged period of 
time (see section “Blood clots”)

RR if you have ever had a heart attack or stroke
RR if you have (or have ever had) angina pectoris (a condition that causes 

severe chest pain and may be the first sign of a heart attack) or a 
transient ischaemic attack (TIA - temporary symptoms of stroke)

RR if you suffer from any of the following diseases which may increase 
the risk of a blood clot in an artery:

PP severe diabetes with damage to the blood vessels
PP very high blood pressure
PP very high blood fat levels (cholesterol or triglycerides)
PP a disease known as hyperhomocysteinaemia

RR if you suffer from a certain form of migraine (called “migraine with 
aura”) (or have done so in the past)

RR if you have a past or present history of severe liver disorders, unless 
your liver counts have returned to normal

RR if you have a past or present history of liver tumours
RR if you have a past or present history of breast cancer or genital 

cancer, or suspicion thereof
RR if you have any unexplained vaginal bleeding
RR if you are missing your monthly period, possibly due to diet or physical 

activity
RR if you are allergic to ethinylestradiol, levonorgestrel or any of the 

other ingredients of this medicine (listed in section 6). This may cause 
itching, rash or swelling

Do not use Microgynon if you have hepatitis C and are taking medicines 
that contain ombitasvir/paritaprevir/ritonavir, dasabuvir, glecaprevir/
pibrentasvir or sofosbuvir/velpatasvir/voxilaprevir (see also the section 
«Taking Microgynon with other medicines»)
Warnings and precautions
Talk to your doctor or pharmacist before taking Microgynon.
When special care is needed when taking Microgynon

When should you contact your doctor?
Seek immediate medical help

RR if you notice possible signs of a blood clot which might mean that 
you have a blood clot in your leg (i.e. deep vein thrombosis), a blood 
clot in the lungs (i.e. pulmonary embolism), or you are having a 
heart attack or stroke (see section “Blood clots” [thrombosis] below).

For a description of the symptoms of these serious side effects, see the 
section “How to recognise a blood clot”

Inform your doctor if any of the following points apply to you.
In some situations, special care is needed when taking Microgynon or other 
combined pills and regular check-ups by your doctor may be necessary.
If the disease breaks out or gets worse whilst using Microgynon, you should 
likewise tell your doctor.

RR if a close relative has, or has ever had, breast cancer
RR if you are known to have a liver or gallbladder disease
RR if you suffer from diabetes mellitus
RR if you suffer from depression
RR if you have Crohn’s disease or ulcerative colitis (chronic inflammatory 

bowel disease)
RR if you have systemic lupus erythematosus (SLE - a disease that affects 

your natural defence system)
RR if you have a haemolytic uraemic syndrome (HUS - a blood-clotting 

disorder which leads to kidney failure)
RR if you have sickle cell anaemia (a hereditary disease of the red blood 

cells)
RR if you have high blood fat levels (hypertriglyceridaemia) or a family 

history of this disease. Hypertriglyceridaemia has been associated 
with an increased risk of pancreatitis (inflammation of the pancreas)

RR if you need surgery or have been bedridden for a prolonged period of 
time (see section 2 “Blood clots”)

RR if you have recently given birth, your risk of blood clots is increased. 
Ask your doctor how soon after childbirth you can start using 
Microgynon

RR if you have inflammation in the veins beneath the skin (superficial 
thrombophlebitis)

RR if you have varicose veins (varices)
RR if you suffer from epilepsy (see “Other medicines and Microgynon”)
RR if you have ever experienced a disorder that occurred for the first time 

during pregnancy or previous use of sex hormones, e.g. hardness of 
hearing, a blood disease called porphyria, a blister-type rash during 
pregnancy (herpes gestationis), a nerve disorder where sudden, 
involuntary body movements occur (Sydenham’s chorea)

RR if you have a past or present history of yellowish-brown pigment 
patches (chloasma), also known as the “mask of pregnancy”, mainly 
on the face. In this case, it is advisable to avoid exposure to direct 
sunlight or ultraviolet light.

RR if you experience symptoms of angioedema, such as swelling of the 
face, tongue and/or throat and/or swallowing difficulties or hives, 
possibly with breathing problems, you should contact your doctor 
immediately. Medicines containing oestrogens can trigger or worsen 
symptoms of hereditary and acquired angioedema.

BLOOD CLOTS
When using a combined hormonal contraceptive such as Microgynon, your 
risk for blood clot formation is higher than if you do not use one. In rare 
cases, a blood clot can block blood vessels and cause serious problems.
Blood clots can occur

PP in veins (known as “venous thrombosis”, “venous 
thromboembolism” or VTE)

PP in the arteries (known as “arterial thrombosis”, “arterial 
thromboembolism” or ATE).

A blood clot does not always heal completely. Rarely, it may lead to serious 
persistent symptoms and blood clots can be fatal in very rare cases.
It is important not to forget that the overall risk of a harmful blood 
clot due to Microgynon is low.
HOW TO RECOGNISE A BLOOD CLOT
Seek urgent medical assistance if you notice any of the following signs or 
symptoms

Are you experiencing one of these signs? What might you be 
suffering from? 

RR swelling of a leg or along a vein in the leg or 
foot, especially if the following occurs at the 
same time:

PP pain or tenderness in the leg, which may 
only be noticed when standing or walking

PP warmth of the affected leg
PP changes in skin colour of the leg, e.g. 

turning pale, red or blue in colour

Deep leg vein 
thrombosis

RR sudden unexplained shortness of breath or 
rapid breathing;

RR sudden cough with no apparent cause, during 
which blood may be coughed up;

RR stabbing chest pain that increases when you 
breathe in deep;

RR severe light-headedness or dizziness;
RR rapid or irregular heartbeat;
RR severe stomach pain.

If you are not sure, talk to a doctor, as some of 
these symptoms such as cough or shortness of 
breath may be confused with a milder disorder, 
e.g. inflammation of the airways (e.g. flu 
infection).

Pulmonary 
embolism

Symptoms that usually occur in one eye:
RR immediate loss of vision or
RR painless blurred vision, which can progress to 

loss of vision.

Thrombosis in a 
retinal vein (blood 
clot in a vein in the 
eye)

Are you experiencing one of these signs? What might you be 
suffering from? 

RR chest pain, discomfort, pressure, heaviness
RR tightness or fullness in the chest, arm or 

below the breastbone;
RR bloating, indigestion or choking sensation;
RR discomfort in the upper body, radiating to the 

back, jaw, neck, arm and stomach;
RR sweating, nausea, vomiting or dizziness;
RR extreme weakness, anxiety or shortness of 

breath;
RR rapid or irregular heartbeats

Heart attack

RR sudden weakness or numbness of the face, 
arm or leg, which is particularly marked on 
one side of the body;

RR sudden confusion, difficulties in speaking or 
understanding;

RR sudden visual disturbances in one or both 
eyes;

RR sudden difficulties in walking, dizziness, loss 
of balance or coordination problems;

RR sudden, severe or prolonged headache of 
unknown origin;

RR loss of consciousness or fainting with or 
without seizure.

In some cases, the symptoms may be short-lasting 
and associated with a virtually immediate and 
complete recovery. However, you should still seek 
urgent medical treatment, as you might suffer 
another stroke.

Stroke

RR swelling and slight bluish discoloration of an 
extremity;

RR severe stomach pain (acute abdomen)

Blood clots blocking 
other blood vessels

BLOOD CLOT IN A VEIN
What can happen if a blood clot forms in a vein?

RR Use of combined hormonal contraceptives has been associated with a 
higher risk of blood clots in a vein (venous thrombosis). However, these 
side effects rarely occur. They usually happen in the first year of using 
a combined hormonal contraceptive.

RR If a blood clot occurs in a vein in the leg or foot, this can cause deep 
vein thrombosis (DVT).

RR If a blood clot migrates from the leg to the lung and gets stuck there, it 
can cause a pulmonary embolism.

RR Very rarely, a blood clot may form in a vein of another organ, e.g. the 
eye (retinal vein thrombosis).

When is the greatest risk of developing a blood clot in a vein?
The risk of developing a blood clot in a vein is greatest during the first year 
of first-time use of a combined hormonal contraceptive. The risk may also 
be increased if you start using a combined hormonal contraceptive again 
(same or different medicinal product) after a break of 4 or more weeks.
The risk decreases after the first year, but always remains slightly higher 
than if no combined hormonal contraceptive has been used.
If you stop using Microgynon, the risk of a blood clot returns back to 
normal within a few weeks.
How great is the risk of blood clot formation?
The risk depends on your natural risk for VTE and the type of combined 
hormonal contraceptive you are using.
The overall risk of a blood clot in the leg or lungs (DVT or PE) with 
Microgynon is low.

PP Around 2 out of 10,000 women who are neither pregnant nor 
using a combined hormonal contraceptive will suffer a blood clot 
during the course of a year.

PP Around 5 - 7 out of 10,000 women using a levonorgestrel-
containing combined hormonal contraceptive will suffer a blood 
clot during the course of a year.

PP The risk of blood clot formation varies according to your personal 
medical history (see following section “Factors increasing the risk 
of a blood clot in a vein”).

Risk of blood clot 
formation per year

Women not using a combined hormonal 
preparation in the form of a pill/patch/ring 
and not pregnant

Around 2 out of  
10,000 women

Women using a combined hormonal pill 
containing levonorgestrel

Around 5 - 7 out of 
10,000 women

Women using Microgynon Around 5 - 7 out of 
10,000 women

Factors increasing the risk of a blood clot in a vein
The risk of a blood clot with Microgynon is low, but is increased as a result 
of some diseases and risk factors. The risk is increased:

RR if you are severely overweight (Body Mass Index or BMI over30 kg/m2);
RR if one of your close relatives has experienced a blood clot in the leg, 

lung or any other organ at a young age (i.e. below 50 years). In this 
case, you might have a hereditary blood-clotting disorder;

RR if you need surgery or have been bedridden for a prolonged period of 
time due to injury or illness or your leg is in plaster. You may have to 
stop using Microgynon several weeks prior to surgery or if your 
mobility is impaired. If you have to stop using Microgynon, ask your 
doctor when you can start using it again.

RR if you are of a certain age (especially from about 35 years of age);
RR if you have had a baby within the last few weeks.

The risk of blood clot formation increases with the number of diseases and 
risk factors present.
Air travel (> 4 hours) can temporarily increase your risk of blood clots, 
especially if you have any other of the factors listed.
It is important that you tell your doctor if any of these points apply to you, 
even if you are not sure. Your doctor may then decide to discontinue 
Microgynon.
Tell your doctor if any of the above-mentioned points occurs whilst using 
Microgynon; for example, if a close relative experiences thrombosis of 
unknown cause or if you put on a lot of weight.
BLOOD CLOTS IN AN ARTERY
What can happen if a blood clot forms in an artery?
Just like a blood clot in a vein, a clot in an artery can cause serious 
problems. It can cause a heart attack or stroke, for example.
Factors increasing the risk of a blood clot in an artery
It is important to note that the risk of a heart attack or stroke due to 
Microgynon use is very low, but may rise:

RR with increasing age (over 35 years of age);
RR if you smoke. When using a combined hormonal contraceptive such 

as Microgynon, it is advised that you stop smoking. If you cannot stop 
smoking and are over 35 years of age, your doctor may advise you to 
use a different type of contraception;

RR if you are overweight;
RR if you have high blood pressure;
RR if one of your close relatives has had a heart attack or stroke at a 

young age (below 50 years). In this case, you might also be at 
increased risk of heart attack or stroke;

RR if you or one of your close relatives have high blood fat levels 
(cholesterol or triglycerides);

RR if you have migraine and especially migraine with aura;
RR if you suffer from heart problems (heart valve disease, a heart rhythm 

disorder called atrial fibrillation);
RR if you have diabetes.

If more than one of these points apply to you or one of these disorders is 
particularly severe, your risk for blood clot formation may be additionally 
increased.
Tell your doctor if there is a change in any of the above-mentioned points 
during Microgynon use, for example, if you start smoking, if a close relative 
experiences thrombosis of unknown cause or if you put on a lot of weight.
Microgynon and cancer

RR Cervical cancer has been observed somewhat more frequently in long-
term users than in non-users of oral contraceptives; however, it is not 
clear to what extent differences in sexual behaviour or other factors 
such as the human papillomavirus (HPV) play a role.

RR Breast cancer is observed somewhat more frequently in women taking 
combined pills, but it is not known whether this is caused by the 
treatment. The incidence of breast tumours decreases after 
discontinuation of hormonal combined pills. It is important that you 
examine your breasts regularly. If you feel any lumps, you must 
consult your doctor.

opt for the first of the two following possibilities only and use extra 
contraceptive protection during the next 7 days.
1.	 Take the tablet as quickly as possible, even if this means having to take 

two tablets at the same time. Then continue taking your next tablets 
at the usual time. Instead of observing a subsequent 7-day tablet-free 
interval, start on the next strip straight away. Most probably, you will 
not experience withdrawal bleeding until the end of the second strip. 
However, you may experience mild or menstruation-like bleeding 
whilst on the second strip.

2.	 You can also stop taking the tablets and immediately start the 7-day 
tablet-free interval, which should also include the day when the tablet 
was forgotten, and then carry on taking tablets from a new strip.

RR If you have forgotten more than one tablet and no withdrawal 
bleeding occurs during the normal tablet-free interval, the possibility 
of pregnancy must be considered.

Missed tablet (less than 12 
hours late) Take the tablet

Days 
1 - 7

Had sexual intercourse in the previous 
week? 
Yes : Ask your doctor for advice

RRTake the tablet
RRUse extra protective measures (e. g. 
condom) for 7 days
RRTake all your next tablets from the 
strip as prescribed

RRTake the tablet.
RRTake all your next tablets from the 
strip as prescribed

RRTake the tablet.
RRTake all the remaining tablets from 
the strip as prescribed.
RRDo not take any tablet-free interval.
RRStart taking tablets from the next 
strip immediately.

or

RRStop taking the tablets immediately
RRInsert a tablet-free interval (no more 
than 7 days including the day when 
you forgot the tablet)
RRStart taking tablets from the 
next strip.

Days
15 - 21

Days
8 - 14

Missed tablet (more than 12 
hours late)

no

Points to consider if you suffer vomiting or severe diarrhoea
If you experience vomiting or severe diarrhoea within the first 3 to 4 hours 
of taking a tablet, the active substances in the pill may not have been 
completely absorbed by your body. This situation is like forgetting a tablet. 
After vomiting or diarrhoea, you must take a tablet from another strip as 
quickly as possible; if possible, within 12 hours of when you usually take 
the pill. If this is not possible or more than 12 hours have passed, follow 
the instructions in the section “If you forget to take Microgynon”.
Delaying your period days: points to consider
Even though it is not recommended, you can delay your monthly period by 
leaving out the tablet-free interval and continuing with the next 
Microgynon strip straight away, until you have completed it. Whilst on this 
second strip, mild or menstruation-like bleeding may occur. As soon as you 
have completed this second strip, you must observe a 7-day tablet-free 
interval.
You should ask your doctor for advice before deciding to delay bleeding.
Changing the day of the week when your monthly period starts: 
points to consider
If you want to change the day of the week when your period starts, you can 
shorten the tablet-free interval by as many days as you wish. The shorter 
the tablet-free interval, the greater the likelihood that no withdrawal 
bleeding will occur and that there will be mild or menstruation-like 
bleeding whilst you are on the next strip. However, never lengthen the 
tablet-free interval.
If you are not sure about what to do, ask your doctor.
If you wish to stop taking Microgynon
You can stop taking Microgynon at any time. If you do not wish to become 
pregnant, talk to your doctor about other safe contraceptive methods. If 
you wish to become pregnant, stop taking Microgynon and wait until your 
monthly period before trying to conceive. In this way, you will be able to 
calculate the estimated delivery date more easily.
If you have any questions on the use of this medicine, ask your doctor or 
pharmacist.

4.	POSSIBLE SIDE EFFECTS
Like all medicines, this medicine can cause side effects, although not 
everybody gets them.
If you get side effects, especially if they are serious and persistent, or if 
there is a change in your state of health and you think this is due to 
Microgynon, please talk to your doctor.
Serious side effects
All women using combined hormonal contraceptives are at increased risk 
of blood clots in the veins (venous thromboembolism [VTE]) or arteries 
(arterial thromboembolism [ATE]). For more details on the various risks 
associated with the use of combined hormonal contraceptives, see 
section 2 “What you need to know before you take Microgynon”.
You should consult your doctor immediately if you experience one of the 
following symptoms of angioedema: swelling of the face, tongue and/or 
throat and/or swallowing difficulties or hives, possibly with breathing 
problems (see also the section “Warnings and precautions”).
The use of pills containing the same active substances as Microgynon is 
most commonly associated with side effects of headache, spotting and 
bleeding between periods.
Other possible side effects that may occur when using these pills are:
Common side effects  (up to 1 in 10 users may be affected)

RR Mood swings, depressive moods
RR Headache
RR Nausea, abdominal pain
RR Breast pain or sensitive breasts
RR Weight gain 

Uncommon side effects (up to 1 to 100 users may be affected):
RR Decreased sex drive (reduced libido)
RR Migraine
RR Vomiting, diarrhoea
RR Skin rash
RR Nettle rash (itching)
RR Swollen breasts
RR Fluid accumulation (fluid retention)

Rare side effects (up to 1 in 1,000 users may be affected):
RR Contact lens intolerance
RR Hypersensitivity
RR Increased sex drive (increased libido)
RR Vaginal or breast discharge
RR Skin redness, blotches or lumps beneath the skin
RR Weight loss
RR Harmful blood clots in a vein or artery, for example:

PP in a leg or foot (i.e. DVT)
PP in a lung (i.e. PE)
PP heart attack
PP stroke 
PP mini-stroke or temporary symptoms similar to a stroke, called a 

transient ischaemic attack (TIA)
PP blood clots in the liver, stomach/intestines, kidneys or the eye.

The likelihood of a blood clot may be increased if you suffer from other 
diseases that increase this risk (for more information on disorders that 
increase the risk of a blood clot and symptoms of a blood clot, see  
section 2).
The following severe side effects have been reported somewhat more 
frequently in women taking the pill, although it is not clear whether this 
increase in frequency is triggered by its use (see also section 2 “When 
special care is needed when taking Microgynon”)

RR Cervical cancer, breast cancer
RR Increased blood pressure
RR Liver dysfunction, liver tumours

The following disorders have also been associated with the pill:
Crohn’s disease, ulcerative colitis, epilepsy, migraine, endometriosis (with 
symptoms of very painful monthly periods), benign womb tumours, 
porphyria (a metabolic disorder causing abdominal pain and neurological 
disorders), systemic lupus erythematosus (when the body’s own organs and 
tissues are attacked and damaged by the immune system), herpes in late 
pregnancy, chorea minor (Sydenham’s chorea; rapid, involuntary twitching 
or jerking movements), haemolytic-uraemic syndrome (a disorder that 
occurs following E. coli-induced diarrhoea), liver problems manifesting as 
jaundice, metabolic disorders, a form of hearing loss (otosclerosis).
If any of the side effects gets serious, or if you notice any side effects not 
listed in this leaflet, please tell your doctor or pharmacist.
Reporting of side effects
If you get any side effects, talk to your doctor or pharmacist. This includes 
any possible side effects not listed in this leaflet. By reporting side effects 
you can help provide more information on the safety of this medicine.
To report any side effect(s):
Egypt:
Egyptian Pharmaceutical Vigilance Centre 
Hotline: 15301 
Email: pv.followup@edaegypt.gov.eg 
Website: www.edaegypt.gov.eg
Jordan:
Tel: +962-6-5632000
JFDA email : jpc@jfda.jo
JFDA website: www.jfda.jo
http://primaryreporting.who-umc.org/JO
Oman:
Tel: +968 - 2444 1999
Fax: +968 - 24602287
Email: pharma-vigil@moh.gov.om
Website: www.moh.gov.om
Other Countries:
Please contact the relevant competent authority

5.	HOW TO STORE MICROGYNON
Keep this medicine out of the sight and reach of children
Store below 30°C.
Do not use this medicine after the expiry date which is stated on the carton 
and strip after  «Expiry date» or “EXP”. The expiry date refers to the last 
day of that month.
Medicines should not be disposed of via wastewater or household waste. 
Ask your pharmacist how to dispose of medicines no longer required. These 
measures will help protect the environment.

6.	CONTENTS OF THE PACK AND OTHER 
INFORMATION

What Microgynon contains:
RR The active substances are: ethinylestradiol and levonorgestrel. Each 

coated tablet contains 30 micrograms of ethinylestradiol and  
150 micrograms of levonorgestrel.

RR The other ingredients are:
	 Tablet core:  lactose monohydrate (see also section 2: Microgynon 

contains lactose and sucrose ), maize starch, povidone K25, talc 
(E553b), magnesium stearate (Ph.Eur.) [vegetable] (E470b), 

	 Coating: sucrose (see also section 2: Microgynon contains lactose and 
sucrose), povidone K90, macrogol 6,000, calcium carbonate, talc, 
glycerol 85%, montan glycol wax, titanium dioxide (E171), yellow iron 
oxide (E172).

What Microgynon looks like and contents of the pack:
Microgynon tablets are beige-coloured, round, coated tablets
Microgynon is available in packs of 1, 3 and 6 blisters, each with 21 tablets.
Not all pack sizes may be marketed.
Manufacturer:
Bayer Weimar GmbH und Co. KG
99427 Weimar, Germany.
Marketing authorisation holder
Bayer AG, 
Kaiser-Wilhelm-Allee 1
51368 Leverkusen, Germany.
This leaflet was last revised in October 2022.

This is a medicament
RR A medicament is a product which affects your health and its 

consumption contrary to instructions is dangerous for you.
RR Follow strictly the doctor’s prescription, the method of use and the 

instructions of the pharmacist who sold the medicament.
RR The doctor and the pharmacist are experts in medicine, its benefits 

and risks.
RR Do not by yourself interrupt the period of treatment prescribed.
RR Do not repeat the same prescription without consulting your doctor.

Keep medicament out of reach of children

Council of Arab Health Ministers
Union of Arab Pharmacists

Microgynon®
(Levonorgestrel / ethinylestradiol) 

RR In rare cases, benign (non-cancerous) liver tumours and, rarer still, 
malignant (cancerous) liver tumours have been found in users of 
combined pills. Consult your doctor if you experience unusually severe 
abdominal pain.

Psychiatric conditions:
Some women using hormonal contraceptives such as Microgynon have 
reported depression or depressed mood. Depression can be serious and 
may occasionally lead to suicidal thoughts. If you experience mood swings 
or depressive symptoms, contact your doctor for further medical advice as 
soon as possible.
Bleeding between periods
When using Microgynon, unexpected bleeding (bleeding outside the tablet-
free interval) may occur within the first few months. If this bleeding 
continues to occur after more than 3 months or if it starts again after a few 
months, your doctor must determine the cause.
Points to consider if there is no bleeding during the tablet-free 
interval
If you have taken all your tablets correctly, have not had vomiting or severe 
diarrhoea and have not taken any other medicines, pregnancy is very 
unlikely.
However, if bleeding is absent for two cycles in a row, you may be pregnant. 
You should then contact your doctor immediately, as pregnancy must be 
excluded before you take any further pills. Do not start a new blister strip 
until you are sure that you are not pregnant.
Other medicines and Microgynon:

Always tell your doctor about which medicines you are already using or 
have recently used. Also, tell any other doctor or dentist prescribing you 
other medicines (or the pharmacist) that you are taking Microgynon. 
They can tell you whether you need to take extra contraceptive 
precautions (e.g. condoms) and, if so, for how long

Some medicines can have an effect on the blood levels of Microgynon and 
lead to a reduction in the contraceptive effectiveness or to unexpected 
bleeding. These include:

RR medicines for the treatment of::
PP gastrointestinal motility disorders (e.g. metoclopramide)
PP epilepsy (e.g. primidone, phenytoin, barbiturates, carbamazepine, 

oxcarbazepine, topiramate or felbamate)
PP tuberculosis (e.g. rifampicin)
PP HIV and hepatitis C viral infections (so-called protease inhibitors 

and non-nucleoside reverse transcriptase inhibitors such as 
ritonavir, nevirapine)

PP fungal infections (griseofulvin, azole antifungals such as 
itraconazole, voriconazole, fluconazole)

PP bacterial infections (macrolide antibiotics, e.g. clarithromycin, 
erythromycin)

PP certain heart diseases, high blood pressure (calcium channel 
blockers, e.g. verapamil, diltiazem)

PP arthritis, osteoarthritis (etoricoxib)
RR the herbal remedy St. John’s wort

Taking the pill at the same time as the antibiotic troleandomycin can 
increase the risk of bile accumulation.
Microgynon can influence the effectiveness of certain other medicines, 
e.g.

RR medicines containing ciclosporin
RR lamotrigine, an antiepileptic (this could lead to an increased frequency 

of seizures)
RR melatonin
RR midazolam
RR theophylline
RR tizanidine

Do not use Microgynon if you have hepatitis C and are taking medicines 
that contain ombitasvir/paritaprevir/ritonavir, dasabuvir, glecaprevir/
pibrentasvir or sofosbuvir/velpatasvir/voxilaprevir, because these 
medicines may result in elevated liver function values in blood tests 
(elevated ALT liver enzymes). Your doctor will recommend a different 
method of contraception before treatment is started with these medicines. 
Microgynon can be used again approximately 2 weeks after the end of 
treatment. See the section «Microgynon must not be used».
Ask your doctor or pharmacist for advice before taking any medicine.
Microgynon with food and drink
Microgynon can be taken with or without food, if necessary with some 
water. Microgynon should not be taken together with grapefruit juice.
Laboratory tests
Hormonal contraceptives can affect the results of certain laboratory tests. 
So, if you need to have a blood test, tell your doctor or the laboratory staff 
that you are taking the pill.
Pregnancy and breast-feeding
Pregnancy
If you are pregnant, you must not take Microgynon. If you become pregnant 
while taking Microgynon, you must stop taking Microgynon immediately 
and consult your doctor. If you wish to become pregnant, you can stop 
Microgynon at any time (see also “If you wish to stop taking Microgynon”).
Ask your doctor or pharmacist for advice before taking any medicine.
Breast-feeding
Women should not use Microgynon during breast-feeding except on 
medical advice. Ask your doctor if you are breast-feeding and would like to 
take the pill.
Ask your doctor or pharmacist for advice before taking any medicine.
Driving and using machines
There are no indications that taking Microgynon has any influence on the 
ability to drive and use machines.
Microgynon contains lactose and sucrose
For this reason, if you have been told that you have an intolerance to some 
sugars, please consult your doctor before taking Microgynon.

3.	HOW TO TAKE MICROGYNON
Always take this medicine exactly as your doctor has told you. Check with 
your doctor if you are not sure.
Each blister contains 21 tablets. The foil is marked with the particular day 
of the week when the tablet should be taken. For example, if you are to 
start taking the tablets on a Tuesday, push the tablet through the 
aluminium foil marked “TUE”. Take the tablets in the sequence indicated by 
the arrows.
Take 1 Microgynon tablet daily for 21 days, if necessary together with 
some water. The tablets should be taken at about the same time each day. 
It does not matter whether you take the tablets on an empty stomach or 
with meals.
After you have taken all 21 tablets, do not take any tablets for the next  
7 days. Your monthly period (withdrawal bleed) will start during these  
7 days, usually 2-3 days after taking the last Microgynon tablet.
Start on the next blister on the eighth day, even if you are still bleeding. 
This means, on the one hand, that you will start the new strip always on 
the same day of the week and, on the other hand, that your withdrawal 
bleed should occur on the same days each month.
When to start on the first strip

RR If you have not been using any hormone-based contraceptive in the past 
month:

Start taking Microgynon on the first day of your cycle (i.e. on the first day of 
your monthly period). If you start taking Microgynon on this day (the first 
day of your monthly period), you will be immediately protected against 
pregnancy. You can also start between days 2 and 5 of your cycle, but you 
must then use extra contraceptive measures (e.g. a condom) during the first 
7 days of tablet-taking..

RR If you are switching from another combined hormonal contraceptive (pill 
with two hormonal active substances) or a contraceptive vaginal ring or 
patch:

You can start taking Microgynon preferably on the day after taking the last 
active tablet (the last tablet containing active substances) of your previous 
pill or on the day after removing the vaginal ring or patch, but by no later 
than on the day after the tablet-free (ring- or patch-free) days of your 
previous product (or after taking the last active tablet of your previous 
product)..

RR If you are switching from a product containing only one hormone 
(progesterone) (the so-called “mini-pill”, an injectable, an implant or a 
progestogen-releasing intrauterine system (“coil”)):

You can stop the “mini-pill” on any day you choose and start taking 
Microgynon immediately on the day after. After switching from an implant 
or “coil”, start taking Microgynon on the day when the implant or “coil” is 
removed or, after an injectable, at the time when the next injection would 
normally be due. In all cases, you must use an extra method of 
contraception for the first 7 days of tablet-taking (e.g. a condom).

RR If you have had a miscarriage or abortion in the first three months of 
pregnancy:

Please talk to your doctor.
RR If you have just had a baby or a miscarriage after the third month of 

pregnancy:
Do not start taking Microgynon any earlier than 21 to 28 days after the 
birth or miscarriage. If you start taking it after Day 28, you must 
additionally use a barrier method of contraception (e.g. a condom) during 
the first 7 days of taking Microgynon.
If you have already had sexual intercourse after childbirth before starting 
to take Microgynon, you must make sure that you are not pregnant, or you 
must wait for your first monthly period before taking Microgynon.

RR If you are breast-feeding after childbirth and wish to start taking 
Microgynon (again)

Read the section “Breast-feeding”.
If you are not sure when you can start, ask your doctor.
If you take more Microgynon than you should
There are no reports of serious harmful consequences after taking too 
many Microgynon tablets.
Nausea and vomiting may occur if you have taken several tablets at once 
or you may experience vaginal bleeding. Even girls who have not had their 
first menstruation and have accidentally taken Microgynon may experience 
vaginal bleeding.
If you have taken too many Microgynon tablets or discover that a child has 
accidentally swallowed some tablets, ask your doctor or pharmacist for 
advice.
If you forget to take Microgynon

RR If you are less than 12 hours late in taking any one tablet, the 
contraceptive effect is still assured. You must take the forgotten tablet 
as quickly as possible and then continue to take the next tablets at the 
usual time.

RR If you are more than 12 hours late in taking your tablet, the 
contraceptive effect will no longer be assured. The more tablets you 
have missed, the greater the risk of pregnancy.

	 For this reason, you should bear in mind the following rules:
PP Tablet-taking should never be interrupted for more than 7 days.

PP The effectiveness of Microgynon is assured only after 7 days of 
uninterrupted tablet-taking

RR If you are more than 12 hours late in taking a tablet between 
Days 1 and 7 (please also see the diagram):

Take the tablet as quickly as possible, even if this means having to take two 
tablets at the same time. Then continue taking your tablets as usual. 
However, you must additionally use a contraceptive barrier method, e.g. a 
condom, for the next 7 days. If you have had sexual intercourse in the week 
prior to forgetting the tablet, the possibility of pregnancy must be 
considered. The more tablets you have missed and the nearer this has 
occurred to the tablet-free interval, the greater the risk of pregnancy. In 
this case, tell your doctor.

RR If you are more than 12 hours late in taking a tablet between 
Days 8 and 14 (please also see the diagram):

Take the tablet as quickly as possible, even if this means having to take two 
tablets at the same time. Then continue taking your tablets as usual. 
Provided you have taken the tablets correctly over the 7 days before the 
missed tablet, you need not take any extra protective measures. However, 
if you have not taken these tablets correctly or if more than one tablet has 
been missed, you must use additional contraceptive protection (e.g. a 
condom) during the next 7 days.

RR If you are more than 12 hours late in taking a tablet between 
Days 15 and 21 (please also see the diagram):

The closer you are to the tablet-free interval, the greater the likelihood of 
pregnancy. However, pregnancy can still be prevented by adjusting the 
dosing schedule.
If you observe the following instructions, you need not take any extra 
contraceptive measures, provided you have been using the tablets correctly 
over the 7 days before the missed tablet. If you have not taken these 
tablets correctly or if you have missed more than one tablet, you should 
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icrogynon®

 ميكروجينون م
(ليفونورجستريل / اثينايل استراديول)

 نشرة العبوة: معلومات لمستخدمة هذا المستحضر
 ميكروجينون

 150 ميكروجرام / 30 ميكروجرام أقراص مغلفة
ليفونورجستريل / اثينايل استراديول

إقرأي كل هذه النشرة بعناية قبل بداية تناول هذا الدواء لأنها تحتوي 
على معلومات هامة لك

rr.احتفظي بهذه النشرة. قد تحتاجين لقراءتها مرة أخرى
rr.إذا كان لديك أي اسئلة إضافية، اسألي طبيبك أو الصيدلي
rr.تم وصف هذا الدواء لك فقط. لا تعطيه لآخرين. يمكن أن يسبب الضرر لهم
rr إذا تم إصابتك بأي آثار جانبية، تحدثي مع طبيبك أو مع الصيدلي. هذا يشمل على

أي آثار جانبية محتملة غير مذكورة في هذه النشرة. انظري الجزء 4.
:)CHCs( معلومات هامة عن وسائل منع الحمل الهرمونية المركبة

rr عندما يتم تناولها بشكل صحيح، تعتبر من الأساليب الموثوق بها بشدة لمنع الحمل و
تسمح بعودة الخصوبة.

rr أنها تسبب زيادة طفيفة في مخاطر تجلط الدم داخل الأوردة والشرايين، خصوصاً خلال
السنة الأولى من التناول أو عند استئناف تناول وسائل منع الحمل الهرمونية المركبة 

بعد التوقف عن تناولها لمدة 4 أسابيع أو أكثر.
rr الرجاء أن تكوني على اطلاع على أعراض جلطة الدم و إبلاغ طبيبك إذا كان لديك شك

في حدوث جلطة )انظري الجزء 2، »جلطات الدم«(.

ماذا تحتوي هذه النشرة:

1 - ما هو ميكروجينون و لأي غرض يستخدم
2 - ما الذي تحتاجين معرفته قبل تناول ميكروجينون

3 - كيفية تناول ميكروجينون
4 - الآثار الجانبية المحتملة

5 - كيفية تخزين ميكروجينون
6 – محتويات العبوة و معلومات أخرى

1 - ما هو ميكروجينون و لأي غرض يستخدم
rr.)ميكروجينون مستحضر طبي يستخدم لمنع الحمل )حبة تنظيم النسل
rr ،يحتوي كل قرص على كمية صغيرة من أثنين من الهرمونات الجنسية الأنثوية المختلفة

أي ليفونورجستريل و اثينايل استراديول.
rr ًالأقراص التي تحتوي على اثنين من الهرمونات، تسمى أقراص مركبة. يسمى أيضا 

ميكروجينون بأقراص منع الحمل ذات الجرعة المنخفضة، حيث أنه يحتوي فقط على 
كمية صغيرة من الهرمونات.

2 - ما الذي تحتاجين معرفته قبل تناول ميكروجينون

ملاحظات عامة
الرجاء قراءة المعلومات الخاصة عن الجلطات الدموية في الجزء 2 قبل بداية تناول ميكروجينون. 
من المهم بشكل خاص قراءة المعلومات حول أعراض جلطة الدم )انظري الجزء 2، »جلطات الدم«(.

قبل تناول ميكروجينون، سوف يسألك طبيبك المعالج اسئلة تفصيلية عن تاريخك 
الطبي و عن التاريخ الطبي لأقاربك المقربين. سوف يقيس الطبيب لك ضغط الدم و، 

اعتماداً على حالتَك الشخصية، سوف يجري اختبارات اخرى.
تحتوي نشرة العبوة على حالات عدة و التي يجب فيها التوقف عن تناول ميكروجينون او 
حالات يمكن أن تقل فيها فعالية ميكروجينون. في هذه الحالات، يجب إما عدم الاتصال 

الجنسي أو استخدام طرق أخرى غير هرمونية لمنع الحمل، مثل العازل الطبي أو استخدام 
طريقة أخرى حاجزة )مانعة(. مع ذلك، لا تستخدم طريقة التقويم )الروزنامة( أو طريقة 

الحرارة. هذه الطرق يمكن أن تفشل لأن ميكروجينون يغير التقلبات الشهرية لحرارة الجسم 
و للغشاء المخاطي لعنق الرحم.

مثل كل موانع الحمل الهرمونية، لا يقدم ميكروجينون أي حماية ضد 
عدوى فيروس نقص المناعة البشرية )AIDS( أو الأمراض الاخرى المنقولة 

جنسياً.

متى يجب عدم تتناول ميكروجينون:
يجب عدم تناول ميكروجينون إذا كانت أي من النقاط التالية تنطبق عليك. يجب إبلاغ 

طبيبك إذا كانت أي من النقاط التالية تنطبق عليك. ثم، سيقوم طبيبك بمناقشتك أي من 
الأشكال الأخرى من وسائل منع الحمل أكثر ملاءمة لك.

rr إذا كان لديك الآن )أو كان لديك في الماضي( جلطة دموية داخل وعاء دموي في
الساقين )جلطة وريدية عميقة DVT(، في الرئة )انصمام رئوي، LE( أو في أي عضو آخر.

rr إذا كان معروف عنك أنك تعاني من اضطراب تجلط الدم - على سبيل المثال، نقص
البروتين C، نقص البروتين S، نقص مضاد الثرومبين الثالث، العامل الخامس لايدن أو 

الأجسام المضادة لمضادات الفسفوليبيد
rr إذا كنت بحاجة إلى جراحة أو كنت ملازمة للفراش لفترة طويلة من الزمن )انظري

الجزء »جلطات الدم«(
rrإذا كان لديك في أي وقت مضى نوبة قلبية أو سكتة دماغية
rr إذا كان لديك الآن )أو كان لديك في أي وقت مضى( ذبحة صدرية )حالة تسبب

آلام شديدة في الصدر و ربما تكون أول علامة لنوبة قلبية( أو نوبة نقص تغذية دموية 
عابرة )TIA - أعراض مؤقتة لسكتة دماغية(

rr إذا كنت تعاني من أي من الأمراض الآتية التي يمكن أن تسبب زيادة مخاطر تجلط الدم
داخل الشريان.

pp)داء السكري الحاد( مرض السكر) مع أوعية دموية مصابة  )تالفه
ppً ضغط دم مرتفع جدا
pp)مستويات مرتفعة جداً لدهون الدم )كولستيرول أو ثلاثي الغليسريدات
pp مرض معروف باسم فرط الهموسيستين في الدم

hyperhomocysteinaemia )مستوى عال بشكل غير طبيعي من الحمض 
الاميني - الهوموسيستين - في الدم(

rr إذا كنت تعاني الآن )أو كان لديك في الماضي( شكل معين من الصداع النصفي
)يسمى »الصداع النصفي مع وجود علامات تتوقع حدوث الصداع النصفي«(

rr إذا كان لديك الآن أو كان لديك في الماضي تاريخ مرضي لاضطرابات شديدة
للكبد، إلا إذا كانت تحاليل وظائف كبدك عادت للقيم الطبيعية،

rrإذا كان لديك الآن أو كان لديك في الماضي تاريخ مرضي لأورام في الكبد
rr إذا كان لديك الآن أو كان لديك في الماضي تاريخ مرضي لسرطان الثدي أو

سرطان الأعضاء التناسلية، أو أنك ترتابين في أنه لديك أي من هذه
rrإذا كان لديك أي نزف من المهبل من غير سبب
rrفي حالة غياب نزف الدورة الشهرية، ربما بسبب نظام غذائي أو نشاط بدني
rr إذا كان لديك حساسية لإيثينيل استراديول، ليفونورجستريل أو لأي من المكونات الأخرى

في هذا الدواء )المذكورة في الجزء 6(. 
rr.هذا يمكن ان يسبب حكة، طفح جلدي او تورم

لا تستخدمي ميكروجينون إذا كنت مصابة بالتهاب الكبد الوبائي )فيروس C( و تتناولين 
المنتجات الطبية التي تحتوي على أومبيتاسفير/باريتابريفير/ريتونافير، دسابوفير، جليكابريفير/

بيبرينتاسفير أو سوفوسبوفير/فيلباتاسفير/فوكسيلابريفير )انظري أيضا قسم » تناول 
ميكروجينون مع أدوية أخرى«(.
التحذيرات والاحتياطات

يجب التحدث مع طبيبك أو مع الصيدلي قبل تناول ميكروجينون.
متى تكون هناك حاجة إلى رعاية خاصة عندما يتم تناول ميكروجينون

متى يجب الاتصال بطبيبك؟
طلب المساعدة الطبية الفورية

rr إذا تم ملاحظة علامات لاحتمال وجود جلطة دموية التي قد تعني أن لديك جلطة
دموية في ساقك )ذلك يعني تجلط دموي في الأوردة العميقة(، جلطة دموية في 
الرئتين )الانسداد الرئوي(، أو كنت تعاني من نوبة قلبية أو سكتة دماغية )انظر 

الجزء أدناه »جلطات الدم« ]تخثر[(.
للحصول على وصف أعراض هذه الآثار الجانبية الخطيرة، أنظر الجزء »كيفية التعرف على 

تجلط الدم«.

أبلغي طبيبك إذا كانت تنطبق عليك أي من الحالات التالية.
في بعض الحالات، هناك حاجة إلى رعاية خاصة عند تناول ميكروجينون أو لأقراص مركبة 

أخرى و يكون من الضروري على طبيبك إجراء فحوص منتظمة لك.
يجب أيضاً إبلاغ طبيبك، إذا انتشر المرض أو أصبح أسوأ أثناء تناول ميكروجينون.

rrإذا كان أقاربك الأقربون مصابون أو سبق إصابتهم بسرطان الثدي
rrإذا كان معروفاً أن لديك مرض في الكبد أو في المرارة
rr)إذا كنتِ تعانين من داء البول السكّريّ )الداء السكري
rrإذا كنتِ تعانين من اكتئاب
rr)إذا كنتِ تعانين من داء كرونز أو من التهاب القولون التقرحي )مرض التهاب الأمعاء المزمن
rr مرض يصيب نظام الدفاع الطبيعي - SLE( إذا كان لديك الذئبة الحمراء الشاملة

الخاص بك(
rr اضطراب في تجلط الدم يؤدي - HUS( إذا كان لديك متلازمة انحلال الدم اليوريمي

إلى فشل كلوي(
rr)إذا كان لديك فقر الدم المنجلي )مرض وراثي لخلايا الدم الحمراء
rr إذا كان لديك مستويات عالية من الدهون الثلاثية في الدم أو تاريخ مرضي عائلي لهذا

المرض. ارتبطت المستويات العالية من الدهون الثلاثية في الدم مع زيادة مخاطر التهاب 
البنكرياس )التهاب البنكرياس(

rr إذا كنت بحاجة إلى جراحة أو كنت ملازمة الفراش لفترة طويلة من الزمن )انظر الجزء
2 »جلطات الدم«(

rr تزداد خطورة جلطات الدم، إذا كنت قد أنجبت حديثاً. اسألي طبيبك متى يمكن البدء
بتناول ميكروجينون بعد الولادة

rr إذا كان لديك التهاب في الأوردة تحت الجلد )التهاب لجدار الأوردة السطحية المرتبط
بالتجلط الدموي(

rr)إذا كان لديك دوالي الأوردة )دوالي
rr)»إذا كنتِ تعانين من الصرع )أنظر »تناول ميكروجينون مع أدوية أخرى
rr إذا كنت قد عانيتي في أي وقت مضى من اضطراب حدث لأول مرة أثناء الحمل أو

تناولت في الماضي هرمونات جنسية، على سبيل المثال صعوبة السمع، مرض في الدم 
يسمى البورفيريا، فقاعة صغيرة على الجلد - من أنواع الطفح الجلدي تحدث أثناء 

الحمل )هربس الحمل(، اضطراب للأعصاب يسبب حركات مفاجأة غير إرادية للجسم ، 
)رقص سيدنهام(

rr إذا عانيت في الماضي أو كان لديك الآن تاريخ مرضي من بقع صباغ لونها بني – مصفر
(كلف)،المعروفة أيضاً باسم »قناع الحمل«، في الغالب تكون على الوجه. ينصح في 

هذه الحالة، تجنب التعرض المباشر للشمس أو للضوء فوق البنفسجي.
rr إذا كنت تعاني من أعراض الوذمة الوعائية، مثل تورم الوجه و / أو اللسان و / أو الحلق

و / أو صعوبات في البلع أو طفح جلدي، مع احتمال وجود مشاكل في التنفس، يجب 
عليك الاتصال بطبيبك على الفور. يمكن للأدوية التي تحتوي على الاستروجين إلى ظهور 

أعراض الوذمة الوعائية الوراثية أو المكتسبة أو تزيد من تفاقمها.
جلطات الدم

عند تناول وسائل منع الحمل الهرموني المركبة مثل ميكروجينون، تصبح مخاطر تكوين 
تجلط دموي أعلى مما لو كنت لا تتناولين واحدة من وسائل منع الحمل الهرموني المركبة. في 

حالات نادرة، يمكن للجلطة الدموية أن تسبب انسداد للأوعية الدموية و تسبب مشاكل 
خطيرة.

يمكن أن تحدث الجلطات الدموية 
ppVTE في الأوردة )المعروفة باسم »تجلط الأوردة«، »الجلطات الدموية في الأوردة« أو
pp »في الشرايين )المعروف باسم »تجلط الشرايين«، »الجلطات الدموية في الشرايين

.)ATE أو
جلطة الدم لا تشفى دائماً تماماً. نادراً، قد ينتج عن جلطات الدم أعراض خطيرة مستمرة و 

يمكن أن تكون جلطات الدم قاتلة في حالات نادرة جداً.
فمن المهم ألا ننسى أن المخاطر الكلية لتجلط الدم الضارة بسبب 

ميكروجينون منخفضة.
كيفية التعرف على الجلطة الدموية

يجب طلب المساعدة الطبية العاجلة إذا تم ملاحظة أي من العلامات أو الأعراض التالية

ما الذي يمكن أن هل تعاني من واحدة من هذه العلامات؟
تعاني منه؟

rr تورم في الساق أو على طول الوريد في الساق أو
القدم، خاصة إذا كان يحدث ما يلي في نفس الوقت:

pp ألم أو ضعف في الساق، الذي يمكن فقط
ملاحظتها عند الوقوف أو المشي

ppدفء الساق المصابة
pp تغيرات في لون جلد الساق، على سبيل المثال

تحول للون شاحب، أحمر أو أزرق اللون

تجلط الدم داخل 
وريد عميق في 

الساق

rr ضيق مفاجئ في التنفس بدون تفسير أو سرعة
التنفس.

rr سعال مفاجئ بدون سبب واضح، حيث يمكن أن
يحتوي السعال على دم؛

rr الاحساس بطعن مؤلم في الصدر و الذي يزيد عند
التنفس بعمق.

rrعدم الاتزان أو دوار شديد؛
rr.سرعة ضربات القلب أو عدم انتظام ضربات القلب
rr.آلام شديدة في المعدة

في حالة عدم التأكد، تحدثي الى الطبيب، حيث أن بعض 
من هذه الأعراض مثل السعال أو ضيق في التنفس 

يمكن الخلط بينها و بين اضطرابات أخرى أكثر اعتدالاً، 
على سبيل المثال التهاب الشعب الهوائية )مثل عدوى 

الانفلونزا(

الانسداد الرئوي

الأعراض التي تحدث عادة في عين واحدة:
rrفقدان فوري للرؤية أو
rr عدم وضوح الرؤية غير مؤلم، الذي يمكن أن يتطور

إلى فقدان البصر.

تجلط الدم في 
الوريد الشبكي 

)جلطة دموية داخل 
وريد في العين(

rr ألم في الصدر و الاحساس بعدم الراحة و الضغط و
الاحساس بالثقل

rr ضيق أو الامتلاء في الصدر، الذراع أو أسفل عظمة
الصدر.

rr.الانتفاخ، عسر الهضم أو الإحساس بالاختناق
rr عدم الراحة في الجزء العلوي من الجسم، يمتد الى

الظهر، الفك، العنق، الذراع و المعدة.
rr.والتعرق، الغثيان، التقيؤ أو الدوار
rr.الضعف الشديد، القلق أو ضيق في التنفس
rrضربات القلب السريعة أو غير المنتظمة

نوبة قلبية

ما الذي يمكن أن هل تعاني من واحدة من هذه العلامات؟
تعاني منه؟

rr ضعف مفاجئ أو خدر في الوجه، الذراع أو الساق، الذي
يظهر بشكل خاص على جانب واحد من الجسم؛

rrالالتباس المفاجئ، صعوبات في الكلام أو الفهم؛
rr.الاضطرابات البصرية المفاجئة في واحدة أو في كلتا العينين
rr صعوبات مفاجئة في المشي، دوخة، فقدان التوازن أو

مشاكل في تنسيق الحركات؛
rr.صداع مفاجئ، شديد أو مستمر بدون معرفة السبب
rr.فقدان الوعي أو الإغماء مع أو بدون نوبة تشنجات

في بعض الحالات، قد تحدث الأعراض لفترة زمنية قصيرة و 
مرتبطة بشفاء حقيقي، فوري و كامل. مع ذلك، يجب طلب 

الحصول على علاج طبي عاجل، حيث من الممكن أن تعاني من 
سكتة دماغية أخرى.

السكتة الدماغية

rr.تورم و تغير لون أحد الأطراف للون الأزرق الخفيف
rrألم حاد في المعدة

جلطات دموية 
تسبب انسداد 

للأوعية الدموية 
الأخرى

جلطة دموية في الوريد
ماذا يمكن أن يحدث إذا تكونت جلطة دم في الوريد؟

rr وسائل منع الحمل الهرمونية المركبة مرتبطة بارتفاع خطورة الجلطات الدموية في
الأوردة )التجلط الدموي الوريدي(. مع ذلك، نادراً ما تحدث هذه الآثار الجانبية. عادة ما 

تحدث في السنة الأولى من تناول وسائل منع الحمل الهرموني المركبة.
rr في حالة حدوث جلطة دموية داخل الوريد في الساق أو القدم، يمكن أن يسبب ذلك

.)DVT( جلطة وريدية عميقة
rr ،إذا انتقلت الجلطة الدموية من الساق إلى الرئة و أصبحت لا تتحرك من هذا المكان

فإنها يمكن أن تسبب انسداد رئوي.
rr نادراً جداً، قد تتكون الجلطة الدموية داخل وريد أحد الاعضاء الأخرى، مثل العين )جلطة

أوردة الشبكية(.
متي تكون الخطورة كبيرة في تكوين جلطة دموية داخل الوريد؟

خطورة تكوين جلطة دموية في الوريد أكبر خلال السنة الأولى من تناول وسائل منع الحمل 
الهرموني المركبة لأول مرة. يمكن أيضاً أن تزداد الخطورة إذا تم البدء مرة أخرى في تناول 
وسائل منع الحمل الهرموني المركبة )نفسها أو مستحضر طبي مختلف( بعد انقطاع 

التناول  لمدة 4 أسابيع أو أكثر. تنخفض الخطورة بعد السنة الأولى، و لكن تبقى دائماً أعلى 
من حالة عدم تناول وسائل منع الحمل الهرموني المركبة.

إذا توقفت عن تناول ميكروجينون، خطورة تكوين جلطة دموية تعود مرة أخرى إلى طبيعتها 
خلال أسابيع قليلة.

ما هي مدى الخطورة في تكوين جلطة دموية؟
تعتمد الخطورة على مخاطرك الطبيعية لحدوث الجلطات الدموية في الأوردة VTE و 

نوع وسيلة منع الحمل الهرموني المركبة التي يتم تناولها.
المخاطر الإجمالية لتجلط الدم في الساق أو الرئتين )DVT أو PE( في حالة تناول 

ميكروجينون منخفضة.
rr حوالي 2 من كل 10,000 من النساء اللواتي لسن حوامل و لا تتناولن وسائل منع

الحمل الهرمونية المركبة سوف يعانين من جلطة دموية خلال عام.
rr حوالي من 5 إلى 7 من كل 10,000 من النساء اللواتي تتناولن وسائل منع الحمل

الهرمونية المركبة التي تحتوي على ليفونورجستريل سوف يعانين من جلطة دموية 
خلال عام.

rr تختلف مخاطر تكوين جلطة دموية وفقاً لتاريخك الطبي الشخصي )انظري الجزء
التالي »عوامل زيادة خطورة حدوث جلطة دموية في الوريد«(.

خطورة تكوين جلطة 
دموية خلال عام

النساء اللواتي لسن حوامل و لا تستخدمن وسائل منع 
الحمل الهرمونية المركبة في شكل أقراص يتم تناولها 

عن طريق الفم / لصقة / حلقة

حوالي 2 من كل 10,000 
من النساء

النساء اللواتي تتناولن وسائل منع الحمل الهرمونية 
المركبة التي تحتوي على ليفونورجستريل في 

شكل أقراص يتم تناولها عن طريق الفم

حوالي من 5 إلى 7 من كل 
10,000 من النساء

حوالي من 5 إلى 7 من كل النساء اللواتي تتناولن ميكروجينون
10,000 من النساء

عوامل زيادة خطورة الجلطة الدموية في الوريد
خطورة تجلط الدم مع تناول ميكروجينون منخفضة، ولكنها تزداد كنتيجة لبعض الأمراض و 

لعوامل الخطورة. تزداد الخطورة في الحالات الآتية:
rr / أكثر من 30 كجم )BMI( إذا كان لديك زيادة شديدة بالوزن )مؤشر كتلة الجسم

المتر المربع(؛
rr إذا كان احد الأقارب المقربون قد تم اصابته بجلطة دمويّة في الساق، الرئة أو في أي

عضو آخر في سن مبكر )ذلك يعني أقل من 50 عاماً(. في هذه الحالة، قد يكون لديك 
اضطراب وراثي في تجلط الدم؛

rr إذا كنت بحاجة إلى جراحة أو كنت ملازمة الفراش لفترة طويلة من الزمن بسبب
الإصابة أو بسبب المرض أو كانت ساقك في الجبس بغرض تثبيتها و عدم تحريكها. قد 

يلزم الأمر التوقف عن تناول ميكروجينون لعدة أسابيع قبل الجراحة أو في حالة إذا كان 
لديك إعاقة في الحركة. إذا لزم الأمر بالتوقف عن تناول ميكروجينون، اسألي طبيبك 

متى يمكنك البدء في تناوله مرة أخرى.
rr.)إذا كنت في عمر معين )خصوصاً اعتباراً من نحو 35 سنة من العمر
rr.إذا كنت قد أنجبت مولود خلال الأسابيع القليلة الماضية

تزداد خطورة تكون جلطة دموية مع عدد الأمراض و عوامل الخطورة الموجودة حالياً لديك.
الرحلات الجوية )أكثر من4 ساعات( يمكن أن تسبب زيادة مؤقتة لخطورة الإصابة بجلطات 

دموية، خاصة إذا كان لديك أي من العوامل الأخرى المذكورة.
من المهم إبلاغ طبيبك إذا كان أي من هذه النقاط تنطبق عليك، حتى لو لم تكن متأكدة 

من ذلك. في هذه الحالة قد يقرر طبيبك وقف تناول ميكروجينون.
أبلغي طبيبك إذا كانت أي من الحالات المذكورة أعلاه  حدثت أثناء تناول ميكروجينون. على 

سبيل المثال، إذا كان احد الأقارب المقربون قد تم اصابته بجلطة دمويّة لسبب غير معروف أو 
إذا تم زيادة وزن جسمك بكمية كبيرة.
جلطات دموية داخل الشريان

ماذا يمكن أن يحدث إذا تكونت جلطة دموية داخل الشريان؟
تماماً مثل الجلطة الدموية في الوريد، الجلطة الدموية في الشريان يمكن أن تسبب مشاكل 

خطيرة. على سبيل المثال، يمكن أن تسبب نوبة قلبية أو سكتة دماغية.
عوامل زيادة خطورة الجلطة الدموية في الشريان

من المهم أن نلاحظ أن مخاطر الإصابة بنوبة قلبية أو بسكتة دماغية بسبب تناول 
ميكروجينون منخفضة جداً، لكنها قد ترتفع:

rr.)مع زيادة العمر )أكثر من 35 عاماً من العمر
rr إذا كنت تدخنين. ينصح بالتوقف عن التدخين، عند تناول وسائل منع الحمل

الهرمونية المركبة مثل ميكروجينون. إذا كنت لا تستطيعين التوقف عن التدخين و 
عمرك يزيد على 35 سنة، قد ينصحك طبيبك باستخدام نوع مختلف من وسائل 

منع الحمل.
rr.إذا كان لديك زيادة كبيرة في وزن جسمك
rrإذا كان لديك ضغط دم مرتفع؛
rr إذا كان أحد أقاربك المقربين قد تم إصابته بنوبة قلبية أو سكتة دماغية في سن مبكر

)أقل من 50 سنة(. في هذه الحالة، قد يكون لديك أيضاً زيادة في خطورة الاصابة 
بالنوبات القلبية أو بالسكتة الدماغية.

rr إذا كان لديك أو كان لدى أحد أقاربك المقربين مستويات عالية من الدهون في الدم
)الكوليسترول أو الدهون الثلاثية(

rr إذا كان لديك صداع نصفي و خاصة الصداع النصفي مع وجود علامات تسبق حدوث
الصداع النصفي؛

rr إذا كنت تعاني من مشاكل في القلب )مرض صمام القلب، اضطراب إيقاع القلب
يسمى الرجفان الأذيني(.

rr.إذا كان لديك الداء السكري
إذا كانت أكثر من واحدة من هذه الحالات تنطبق عليك أو إذا كانت واحدة من هذه 

الاضطرابات بشكل خاص حادة، فإن مخاطر تكوين الجلطة الدموية يمكن أن تزداد بالإضافة 
إلى ذلك.

أبلغي طبيبك إذا كان هناك تغيير في أي من الحالات المذكورة أعلاه خلال تناول ميكروجينون، 
على سبيل المثال، إذا بدأتي في التدخين، إذا كان احد الأقارب المقربون قد تم اصابته بجلطة 

دمويّة لسبب غير معروف أو إذا تم زيادة وزن جسمك زيادة كبيرة.
ميكروجينون و السرطان

rr لوحظ سرطان عنق الرحم إلى حد ما على نحو أكثر تكراراً لدى المستخدمات لأقراص
منع الحمل الهرمونية عن طريق الفم على المدى الطويل مقارنة بغير المستخدمات 
لأقراص منع الحمل الهرمونية عن طريق الفم؛ مع ذلك، فإنه ليس من الواضح إلى 
أي مدى الاختلافات في السلوك الجنسي أو عوامل أخرى مثل فيروس الورم الحليمي 

البشري )HPV( تلعب دوراً في ذلك.
rr لوحظ سرطان الثدي إلى حد ما بشكل أكثر تكراراً لدى النساء اللواتي يتناولن

الأقراص الهرمونية المركبة لمنع الحمل، لكن من غير المعروف ما إذا كان هذا يحدث 
بسبب العلاج. حدوث أورام الثدي ينخفض بعد ايقاف تناول الأقراص الهرمونية المركبة. 
أنه من المهم أن تفحصي ثدييك بانتظام. إذا تلمست أي كتل، يجب عليك استشارة 

طبيبك.

rr في حالات نادرة، تمت الاصابة بأورام كبد حميدة  )غير سرطانية(، و تمت الاصابة بتكرار
أقل من الحالات النادرة بأورام كبد خبيثة )سرطانية( لدى النساء اللواتي تتناولن 

الأقراص المركبة. قومي باستشارة طبيبك إذا كنت تعانين من ألم شديد غير معتاد 
في البطن.

اضطرابات نفسية
بعض النساء اللاتي يستخدمن موانع الحمل الهرمونية بما في ذلك ميكروجينون أبلغن 

عن اعراض اكتئاب أو مزاج مكتئب. قد يكون الاكتئاب خطيراً وقد يؤدي أحياناً إلى أفكار 
انتحارية. إذا واجهتي تغيرات في المزاج أوأعراض اكتئاب، فاتصلي بطبيبك للحصول على 

مزيد من النصائح الطبية في أقرب وقت ممكن. 
النزف بين الحيضين

خلال الشهور الأولى من تناول ميكروجينون، يمكن ان يحدث نزف غير متوقع )نزف آخر غير 
الذي يحدث خلال فترة الاستراحة بدون الأقراص(. إذا استمر حدوث هذا النزف لأكثر من 3 

شهور أو إذا عاد مرة أخرى  بعد شهور قليلة، يجب على طبيبك أن يتحرى السبب.

ما الذي يجب عليك مراعاته، إذا لم يحدث نزف خلال فترة الاستراحة 
بدون الأقراص

إذا تناولتِ كل الأقراص وفقاً للتعليمات، و لم يتم تقيؤها أو لم تصابي بإسهال، و لم 
تتناولي أية أدوية أخرى، فمن المستبعد جداً أن تكوني حاملاً.

مع ذلك، إذا لم يحدث نزف لدورتين متتاليتين، يمكن أن تكوني حاملاً. يجب زيارة طبيبك فوراً، 
و عدم تناول أية أقراص أخرى قبل تأكيد استبعاد الحمل. لا تبدئي شريط جديد قبل التأكد 

بعدم وجود حمل.
تناول ميكروجينون مع أدوية أخرى

اخبري دائماً طبيبك، عن الأدوية التي تتناولينها الآن أو تم تناولها حديثاً. اخبري أيضاً 
أي طبيب آخر أو طبيب الأسنان، الذين يصفون لك الأدوية )أو الصيدلي( أنك تتناولين 

ميكروجينون. الأطباء يمكنهم إخبارك، ما إذا كنتِ تحتاجين أن تتخذي احتياطات إضافية 
لمنع الحمل )على سبيل المثال العازل الطبي( و، إذا كان ذلك ضروري فلأي مدة.

بعض الأدوية يمكن أن يكون لها تأثير على مستويات الميكروجينون في الدم و تؤدي إلى 
انخفاض الفاعلية المانعة للحمل أو تسبب نزف غير متوقع. بين هذه الأدوية:

rr:أدوية لعلاج
pp)اضطرابات حركية الجهاز الهضمي )مثل ميتوكلوبراميد
pp الصرع )على سبيل المثال بريميدون، فنيتوين، باربيتيوريت، كربامازبين، أوكس

كربازبين، توبيراميت أو فلباميت(
pp)الدرن )على سبيل المثال الريفامبيسين
pp و التهاب الكبد للعدوى الفيروسية HIV عدوى فيروس نقص المناعة البشرية

C )ما يسمى مثبطات الأنزيم البروتيني و غير نوكليوزيد مثبطات إنزيم الناسخ 
العكسي مثل ريتونافير، نيفيرابين(

pp ،العدوى الفطرية )الجريزوفولفين، مضادات الفطريات آزول مثل الايتراكونازول
فوريكونازول، فلوكونازول(

pp)الالتهابات البكتيرية )المضادات الحيوية ماكرولايد، مثل كلاريثروميسين، الاريثروميسين
pp بعض أمراض القلب، ارتفاع ضغط الدم )حاصرات قنوات الكالسيوم، مثل

فيراباميل، ديلتيازيم(
pp)التهاب المفاصل وهشاشة العظام )اتوريكوكسيب

rr.العلاج بالأعشاب، عشبة سان جون
تناول الأقراص الهرمونية المركبة لمنع الحمل في نفس الوقت مع المضاد الحيوي 

ترولياندوميسين يمكن أن يزيد من خطر تراكم الصفراء.
يمكن أن يؤثر ميكروجينون في فاعلية بعض الأدوية الأخرى، على سبيل المثال

rrالمستحضرات الدوائية، التي تحتوي على سيكلوسبورين
rr)ًدواء مضاد للصرع، لاموتريجين )هذا يمكن أن يحدث تشنجات أكثر تكرارا
rr الميلاتونين
rr ميدازولام
rr الثيوفيلين
rrتيزانيدين

لا تستخدمي ميكروجينون إذا كنت مصابة بالتهاب الكبد الوبائي )فيروس C( و تتناولين 
المنتجات الطبية التي تحتوي على أومبيتاسفير/باريتابريفير/ريتونافير، دسابوفير، جليكابريفير/
بيبرينتاسفير أو سوفوسبوفير/فيلباتاسفير/فوكسيلابريفير، لأن هذه الأدوية قد تسبب زيادة 

في نتائج اختبار الدم لوظائف الكبد )ارتفاع انزيمات الكبد ALT(. سوف يصف طبيبك 
نوع آخر من وسائل منع الحمل قبل بدء العلاج بهذه المنتجات الطبية. يمكن استخدام 

ميكروجينون مرة أخرى بعد حوالي اسبوعين من انتهاء هذا العلاج. انظري قسم » متى 
يجب عدم تتناول ميكروجينون ».

اطلبي النصَِيحَة من طبيبك أو الصيدلي قبل تناول أي دواء.
تناول ميكروجينون مع الطعام و الشراب

يمكن تناول ميكروجينون مع الطعام أو بدونه، مع قليل من الماء، إذا كان ضرورياً. لا ينبغي 
تناول ميكروجينون مع عصير الجريب فروت.

الاختبارات المعملية
الهرمونات المانعة للحمل يمكن ان تؤثر على نتائج بعض الاختبارات المخبرية. لذلك، عند 

القيام باختبار الدم، أبلغي طبيبك أو المسئول عن المختبر انك تتناولين الأقراص المانعة للحمل.
الحمل و الرضاعة الطبيعية

الحمل
يجب عدم تناول ميكروجينون إذا كنت حاملاً. إذا اصبحتِ حاملاً أثناء تناول ميكروجينون، 

يجب التوقف عن تناول ميكروجينون فوراً و يجب زيارة الطبيب. إذا كنتِ ترغبين في أن 
تصبحي حاملاً، يمكن التوقف عن ، تناول ميكروجينون في أي وقت )أيضاً انظري »إذا كنتِ 

ترغبين التوقف عن تناول ميكروجينون«(.
اطلبي النصيحة من الطبيب أو الصيدلي قبل تناول أي دواء.

الرضاعة الطبيعية
يجب على السيدات عدم تناول ميكروجينون أثناء الرضاعة الطبيعية إلا بناء على نصيحة 

طبية. اسألي طبيبك، إذا كنت ترضعين طبيعياً و ترغبين في تناول ميكروجينون.
اطلبي النصيحة من الطبيب أو الصيدلي قبل تناول أي دواء.

القدرة على القيادة و استخدام الماكينات.
لا توجد مؤشرات بأن تناول ميكروجينون له أي تأثير على القدرة على القيادة و استخدام 

الماكينات.
يحتوي ميكروجينون على اللاكتوز و السكروز.

لهذا السبب، الرجاء تناول ميكروجينون فقط بعد استشارة الطبيب، إذا كنت تعلمين إنك 
ل لبعض السكريات. تعانين من عدم التَّحَمُّ

3 -كيفية تناول ميكروجينون
تناولي دائماً هذا الدواء تماماً كما أبلغك بذلك طبيبك. استشيري طبيبك إذا كنت غير متأكدة.

يحتوي كل شريط على 21 قرص. تم وضع علامة على الشريط على يوم معين من أيام 
الأسبوع الذي ينبغي فيه تناول القرص. على سبيل المثال، إذا كان يجب أن تبدئي تناول 

الأقراص يوم الثلاثاء، اضغطي على القرص عبر رقائق الألومنيوم الموضوع إليه علامة 
»الثلاثاء«. تناولي الأقراص في التسلسل المشار عليها بواسطة الأسهم. 

تناولي قرص واحد من ميكروجينون يومياً لمدة 21 يوم، مع قليل من الماء، إذا كان ضرورياً. 
يجب تناول الأقراص كل يوم في نفس الوقت تقريباً. لا يهم سواء تناولتِ الأقراص على معدة 

فارغة أو مع الطعام.
بعد الانتهاء من تناول كل الـ 21 قرص، لا تتناولين أية أقراص أخرى لمدة الـ 7 أيام التالية. 

سوف يبدأ نزف الدورة الشهرية )نزف انسحابي( خلال هذه الأيام الـ 7، عادة 2 - 3 أيام بعد 
تناول آخر قرص ميكروجينون من الشريط. 

يجب البدء في تناول ميكروجينون من الشريط التالي في اليوم الثامن، سواء توقف النزف أو 
لم يتوقف. هذا يعني، من ناحية، أنك يجب دائماً ان تبدئين الشريط التالي في نفس اليوم 

من الأسبوع، و من ناحية ثانية، أن نزفك الانسحابي يجب ان يبدأ كل شهر في نفس اليوم. 
متى يتم البدء بتناول الأقراص من الشريط الأول

rr :إذا لم تبدئي في تناول القرص الهرموني لمنع الحمل في الشهر الماضي
يجب البدء بتناول ميكروجينون في أول يوم من الدورة الشهرية )ذلك يعني في اليوم 

الأول من نزف الدورة الشهرية(. إذا بدأتِ تناول ميكروجينون في اليوم الأول من نزف الدورة 
الشهرية، يكون منع الحمل فوري. يمكن أيضاً بداية التناول بين اليوم 2 و اليوم 5 من الدورة، 
لكن في الوقت نفسه يجب استخدام وسيلة منع حمل إضافية )على سبيل المثال العازل 

الطبي( خلال الـ 7 أيام الأولى من تناول الأقراص.
rr إذا كنتِ تتحوُّلين من مانع حمل هرموني مركب )أقراص منع حمل تحتوي على أثنين من

المواد الفعالة الهرمونية( أو حلقة مهبلية مانعة للحمل او لصقة مانعة للحمل
يفضل أن تبدئي بتناول ميكروجينون في اليوم التالي بعد تناول آخر قرص فعال )القرص 

الأخير، الذي يحتوي على مواد فعالة( من الأقراص التي تم تناولها سابقاً، أو في اليوم التالي 
بعد إزالة الحلقة المهبلية مانعة للحمل أو لصقة مانعة للحمل، و لكن على أبعد تقدير 
في اليوم التالي بعد فترة الراحة بدون أقراص )بدون الحلقة المهبلية مانعة للحمل أو بدون 

لصقة مانعة للحمل( للمستحضر الذي كنت تتناولينه سابقاً )أو بعد تناول آخر قرص الذي 
يحتوي على المواد الفعالة من المستحضر الذي كنت تتناولينه سابقاً(.

rr إذا كنتِ تتحوُّلين من مستحضر به هرمون واحد فقط )بروجستوجن( )المسمى »القرص
الصغير«، مستحضر للحقن، مستحضر يتم زرعه أو جهاز اطلاق البروجستوجين داخل 

الرحم )»اللولب«((:
يمكنك أن تتوقفي عن تناول »القرص الصغير« في أي يوم تريدينه و تبدئي فوراً بتناول 

ميكروجينون في اليوم التالي. بعد التحوُّل من منتج تم زرعه أو من »اللولب«، ابدئي تناول 
ميكروجينون في اليوم الذي يتم فيه نزع المنتج المزروع أو يتم فيه نزع »اللولب« أو، بعد 

الحقنة، في التوقيت المعتاد الذي سوف يتم فيه حقنك بالحقنة التالية. في كل الحالات، يجب 
أن تستخدمي وسيلة إضافية، لمنع الحمل خلال السبعة أيام الأولى من تناول الأقراص )على 

سبيل المثال العازل الطبي(.
rr:إذا كان لديك إجهاض تلقائي أو الإجهاض المتعمد  خلال الثلاثة شهور الأولى من الحمل

الرجاء، التحدث مع الطبيب.
rr:إذا كنتِ قد أنجبت مولوداً حديثاً أو حدث إجهاض تلقائي بعد الثلاثة شهور الأولى من الحمل

يجب عدم البدء بتناول ميكروجينون قبل مضي من 21 إلى 28 يوم على الأقل بعد الولادة 
أو الإجهاض التلقائي. إذا بدأتِ في تناول ميكروجينون بعد 28 يوم، يجب أيضاً استخدام 

وسيلة إعاقة إضافية لمنع الحمل، )على سبيل المثال العازل الطبي( خلال السبعة أيام الأولى 
من تناول ميكروجينون.

إذا كان قد تم اتصال جنسي بعد الولادة، يجب التأكد من انك لستِ حاملاً قبل البدء بتناول 
ميكروجينون، أو عليك الانتظار حتى نزف أول دورة شهرية.

rr إذا كنتِ ترغبين البدء )مرة أخرى( في تناول ميكروجينون بعد ولادة طفلك و أنت
ترضعين من الثدي:

إقرأي الجزء »الإرضاع من الثدي«.
إذا كنت غير متأكدة، متى يمكنك البدء في تناول ميكروجينون، اسألي طبيبك.

إذا تناولتِ ميكروجينون اكثر من الكمية التي يجب تناولها
لم يتم التبليغ عن أية عواقب خطيرة ضارة نتيجة تناول كمية زائدة من أقراص 

ميكروجينون. قد يحدث الغثيان والقيء إذا كنت قد تناولت عدة أقراص في آن واحد أو قد 
تواجهين نزيف مهبلي. حتى الفتيات اللواتي لم تبدأ لديهن فترة الحيض الأولى ولكن قد 

أخذن عن طريق الخطأ ميكروجينون قد يتعرضن للنزيف المهبلي.
إذا تناولتِ أقراص كثيرة جداً من أقراص ميكروجينون أو اكتشفت أن طفل قد بلع عن غير 

قصد بعض منها، اسألي نصيحة الطبيب أو الصيدلي.
إذا نسيتِ تناول ميكروجينون

rr ،إذا تأخرت في تناول قرص واحد من أي قرص من الأقراص لفترة أقل من 12 ساعة
فحماية منع الحمل لا تزال مضمونة. يجب عليك تناول القرص المنسي في اسرع وقت 

ممكن، و بعد ذلك تناول الأقراص التالية في الوقت المعتاد.
rr إذا كنت متأخرة في تناول أي من الأقراص لفترة أكثر من 12 ساعة، حماية منع الحمل

 لم تعد مضمونة. الزيادة في عدد الأقراص المنسية، يزيد من المخاطر في أن تصبحي حاملا.
لهذا السبب، يجب أن تضعي في اعتبارك القواعد التالية:

pp.لا ينبغي أبداً التوقف عن تناول الأقراص لأكثر من 7 أيام
pp لا تصبح فعالية ميكروجينون مضمونة إلا بعد تناول الأقراص لمدة 7 أيام من

دون انقطاع.
rr 7 إذا كان التأخير في تناول القرص أكثر من 12 ساعة و بين الأيام 1 و

)الرجاء أيضاً مراجعة الرسم التخطيطي(:
تناولي القرص المنسي في اسرع وقت ممكن، حتى إذا كان هذا يعني أن تتناولي قرصين في 

نفس الوقت. ثم استمرى في تناول الأقراص كالمعتاد. لكن، يجب أن تستخدمي وسائل 
حماية إضافية لمنع الحمل طوال السبعة أيام التالية، على سبيل المثال العازل الطبي. إذا 

حدث اتصال جنسي في الأسبوع الأسَبقَ للوقَْت الذي نسيت تناول فيه القرص، يوجد هناك 
احتمال انك حامل. يزداد احتمال الحمل كلما زاد عدد الأقراص المنسية و كلما اقتربت الأقراص 

المنسية أكثر من فترة الراحة الخالية من تناول الأقراص. في هذه الحالة، أبلغي طبيبك.
rr 14 إذا كان التأخير في تناول القرص أكثر من 12 ساعة و بين الأيام 8 و

)الرجاء أيضاً مراجعة الرسم التخطيطي(:
تناولي القرص المنسي في أسرع وقت ممكن، حتى إذا كان هذا يعني ان تتناولين قرصين في 
نفس الوقت. ثم استمرى في تناول الأقراص كالمعتاد. بشرط أنك تناولت الأقراص كما هي 
موصوفة لكي خلال الـ 7 أيام قبل نسيان تناول القرص، ليس عليك استخدام أي وسائل 

حماية إضافية لمنع الحمل. لكن، في حالة عدم تناول هذه الاقراص بشكل صحيح )كما هي 
موصوفة لك( أو إذا كان قد تم نسيان قرص واحد أو أكثر، يجب استخدام حماية إضافية من 

وسائل منع الحمل )مثل الواقي الذكري( خلال الـ 7 أيام القادمة.
rr 21 إذا كان التأخير في تناول القرص أكثر من 12 ساعة و بين الأيام 15 و

)الرجاء أيضاً مراجعة الرسم التخطيطي(:
كلما اقترب أكثر يوم نسيان القرص من فترة الراحة الخالية من تناول الأقراص زاد احتمال 

الحمل. مع ذلك، لا يزال منع الحمل ممكن عن طريق تعديل الجدول الزمني للجرعات.
إذا تم الالتزام بالتعليمات التالية، لن تحتاجي إلى اتخاذ أية تدابير اضافية لمنع الحمل، بشرط 
أن يكون قد تم تناول الأقراص بشكل صحيح )كما هي موصوفة لك( خلال الـ 7 أيام قبل 

القرص المنسي.

إذا لم يكن قد تم تناول هذه الاقراص بشكل صحيح )كما هي موصوفة لك( أو إذا تم نسيان 
أكثر من قرص واحد، يجب أن تختاري بين أحد الاحتمالات فقط و استخدام حماية اضافية 

بوسائل منع الحمل خلال الـ 7 أيام القادمة.
١١ تناولي القرص المنسي في أسرع وقت ممكن، حتى إذا كان هذا يعني ان تتناولين قرصين .

في نفس الوقت. ثم، استمري في تناول الأقراص التالية في الوقت المعتاد. بدلاً من 
مراعاة أيام فترة الراحة الخالية من تناول الأقراص لمدة 7أيام، ابدئي فوراً بتناول الأقراص 

من الشريط التالي. الأكثر توقعاً، أنك لن تعاني من نزف انسحابي حتى نهاية الشريط 
الثاني. لكن، يمكن أن تعاني من نزف بسيط أو نزف مشابه للدورة الشهرية بينما 

تتناولين الأقراص من الشريط الثاني.
٢٢ يمكن أيضاً أن تتوقفي عن تناول الأقراص و أن تبدئي فوراً فترة الـ 7 أيام من الراحة .

الخالية من تناول الأقراص و التي يجب أن يدرج اليوم الذي نسيت فيه تناول القرص في 
هذه الفترة من الراحة اليوم الذي نسيت فيه تناول القرص و الاستمرار بعد ذلك بتناول 

الأقراص من شريط جديد.
إذا كنت قد نسيت كمية أكثر من قرص واحد و لم يحدث النزف الانسحابي خلال فترة أيام 

الراحة الخالية من تناول الأقراص، يجب النظر في إمكانية وجود حمل.

نسيان قرص )التأخير 
أقل من 12 ساعة(

تناولي القرص المنسي

الأيام
7-1

هل حدث اتصال جنسي خلال الأسبوع 
الأسبق للوقت الذي نسيت تناول فيه 

الأقراص؟
نعم: اطلبي من طبيبك النصيحة

لا

rrتناولي القرص المنسي
rr استخدمي تدابير وقائية إضافية

)مثل الواقي الذكري( لمدة 7 أيام 
rr يجب تناول كل الأقراص التالية من

الشريط كما هي موصوفة لك.

rrتناولي القرص المنسي
rr يجب تناول كل الأقراص التالية من

الشريط كما هي موصوفة لك

rrتناولي القرص المنسي
rr يجب تناول كل الأقراص التالية من

الشريط كما هي موصوفة لك
rr يجب عدم الحصول على أية فترة

راحة )خالية من الأقراص(
rr يجب البدء فوراً بتناول الأقراص من

الشريط التالي.

أو

rrً يجب التوقف عن تناول الأقراص فورا
rr يجب إدراج فترة راحة )خالية من

الأقراص( )ليست أكثر من 7 أيام، بما 
في ذلك اليوم الذي تم فيه نسيان 

القرص(
rr يجب البدء بتناول الأقراص من

الشريط التالي.

الأيام 
14-8

الأيام
21-15

نسيان قرص )التأخير 
أكثر من 12 ساعة(

ما الذي يجب عليك مراعاته، إذا عانيتِ من قيء أو اسهال شديد
إذا عانيت من قيء أو من إسهال شديد خلال الثلاثة أو الأربع ساعات الأولى بعد تناول 
القرص، من المحتمل عدم امتصاص المواد الفعالة الموجودة في القرص بالكامل بواسطة 

الجسم. هذه الحالة مماثلة لحالة نسيان قرص. بعد القيء أو الإسهال، يجب عليك تناول قرص 
وردي فاتح من شريط احتياطي في أسرع وقت ممكن، إذا أمكن، خلال فترة ال 12 ساعة، بعد 

التوقيت المعتاد لتناول القرص. إذا كان ذلك غير ممكن، أو قد انتهت مدة الـ 12 ساعة، 
سوف يجب عليك اتباع التعليمات في الجزء الذي عنوانه،« إذا نسيتِ تناول ميكروجينون »

تأخير أيام الدورة الشهرية: ما الذي يجب عليك مراعاته
حتى إذا كان غير موصى به، يمكن تأجيل النزف الشهري بعدم تنفيذ فترة أيام الراحة الخالية 
من تناول الأقراص و الاستمرار في تناول الأقراص من شريط ميكروجينون التالي و تناول هذه 
الأقراص حتى إتمام تناولهم. عند تناول الأقراص من هذا الشريط الثاني، يمكن أن يحدث لك 
نزف طفيف أو نزف شبيه بالدورة الشهرية. يجب أن تنتهي من تناول الأقراص من الشريط 

الثاني و بعد ذلك ابدئي تنفيذ فترة 7 أيام راحة خالية من تناول الأقراص.
يجب طلب نصيحة الطبيب، قبل اتخاذ قرار بتأجيل الدورة الشهرية.

تغيير اليوم الأسبوعي، الذى تبدأ به الدورة الشهرية: ما الذي يجب عليك 
مراعاته

إذا كان عليك تغيير اليوم الأسبوعي الذي يبدأ به نزف الدورة الشهرية، قللي من عدد أيام 
فترة الراحة الخالية من تناول الأقراص بنفس عدد الأيام التي تريدين تأخيرها. كلما كان عدد 
أيام فترة الراحة الخالية من تناول الأقراص أقصر، زاد احتمال عدم حدوث نزف انسحابي و أنه 
لن يحدث نزف خفيف أو يحدث نزف يشبه الحيض بينما يتم تناول الشريط الثاني. لكن ابداً 

لا تزيدي من عدد أيام فترة الراحة الخالية من تناول الأقراص.
إذا كنتِ غير متأكدة من كيفية المتابعة، أسألي طبيبك.

إذا كنتِ ترغبين في التوقف عن تناول ميكروجينون
يمكن التوقف عن تناول ميكروجينون في أي وقت. إذا كنتِ لا ترغبين في أن تصبحي حاملاً، 
تكلمي مع طبيبك عن وسائل أخرى موثوق بها لمنع الحمل. إذا كنتِ ترغبين في أن تصبحي 

حاملاً، توقفي عن تناول ميكروجينون و انتظري نزف الدورة الشهرية، قبل أن تحاولي أن 
تصبحي حاملاً. نتيجة لذلك، يمكن حساب التاريخ المتوقع للولادة بطريقة اسهل.
إذا كان لديك مزيد من الأسئلة عن تناول هذا الدواء، أسألى الطبيب أو الصيدلي.

4 - الآثار الجانبية المحتملة
مثل كل الأدوية، يمكن أن يسبب ميكروجينون آثاراً جانبية، على الرغم من أنه لا يصاب بها 

كل شخص.
اذا تم إصابتك بآثار جانبية، خصوصاً إذا كانت خطيرة و مستمرة، أو إذا كان هناك تغيير في 

حالتك الصحية و أنك تعتقدين أن هذا سببه الميكروجينون الرجاء التحدث مع طبيبك.
آثار جانبية خطيرة

جميع النساء اللواتي يستخدمن وسائل منع الحمل الهرمونية المركبة يعانون من زيادة مخاطر 
حدوث جلطات الدم في الأوردة )الجلطات الدموية الوريدية ]VTE[( أو الشرايين )الجلطات 

الدموية الشريانية ]ATE[(. لمزيد من التفاصيل حول مختلف المخاطر المرتبطة بتناول وسائل 
منع الحمل الهرمونية المركبة، انظري الجزء 2 »ما الذي تحتاجين معرفته قبل تناول ميكروجينون«.
يجب عليك استشارة طبيبك على الفور إذا واجهتي أحد الأعراض التالية للوذمة الوعائية: 

تورم في الوجه واللسان و / أو الحلق و / أو صعوبات البلع أو الطفح الجلدي مع احتمال 
وجود مشاكل في التنفس )انظري أيضا قسم „التحذيرات والاحتياطات“(. تناول حبوب منع 
الحمل التي تحتوي على نفس المواد الفعالة الموجودة في ميكروجينون مرتبطة بالآثار الجانبية 
الأكثر شيوعاً و هي الصداع، تبقيع و نزف بين الحيضين. الآثار الجانبية الاخرى المحتملة التي 

يمكن أن تحدث عندما يتم تناول هذه الأقراص هي:
الآثار الجانبية الشائعة )يمكن أن تصل الإصابة إلى 1 في 10 سيدات يتناولن ميكروجينون(:

rrتقلبات المزاج، مزاج اكتئابي
rrصداع
rrغثيان )الرغبة في القيء(،  ألم في البطن
rrألم الثدي أو وجع أو ألم يتم الاحساس به عند القيام بالضغط على الثديين
rrزيادة الوزن

الآثار الجانبية الغير شائعة )يمكن أن تصل الإصابة إلى 1 في 100 سيدة يتناولن 
ميكروجينون(:

rr)انخفاض في الرغبة الجنسية )الغريزة الجنسية
rr )صداع نصفى )شقيقة
rr قيء، اسهال
rr طفح جلدي
rr)الشرى )حكة
rr تضخم الثديين
rr)تراكم السوائل )احتباس الماء

الآثار الجانبية النادرة )يمكن أن تصل الإصابة إلى 1 في 1000 سيدة يتناولن ميكروجينون(:
rr عدم تحمل العدسات اللاصقة
rr حساسية زائدة
rr)زيادة في الرغبة الجنسية )زيادة الغريزة الجنسية
rr إفرازات من المهبل أو من الثدي
rr احمرار الجلد، بقع أو  كتل تحت الجلد
rr فقدان الوزن
rr :جلطات دم ضارة في وريد أو شريان، على سبيل المثال

pp )DVT في القدم أو الساق )أي
pp )PE في الرئة )أي
pp نوبة قلبية
pp سكتة دماغية
pp سكتة دماغية مصغرة أو أعراض مؤقتة مماثلة لسكتة دماغية، تسمى نوبة

 )TIA( انقطاع عابر في إمدادات الدم الشرياني
pp.جلطات دم في الكبد، المعدة/الأمعاء، الكلى أو العين

يمكن أن تحدث زيادة لاحتمالات تجلط الدم إذا كنت تعاني من أمراض أخرى والتي تزيد من 
هذه المخاطر )لمزيد من المعلومات عن الاضطرابات التي تزيد من مخاطر تجلط الدم و أعراض 

تجلط الدم، انظر الجزء 2(.
تم التبليغ عن الآثار الجانبية الحادة التالية إلى حد ما بشكل متكرر أكثر في النساء اللواتي 
يتناولن حبوب منع الحمل، على الرغم من أنه ليس من الواضح ما إذا كانت زيادة تكرار هذه 
الآثار الجانبية تحدث بسبب تناول ميكروجينون )انظر أيضاً الجزء 2 »متى تكون هناك حاجة 

إلى رعاية خاصة عندما يتم تناول ميكروجينون«:
rrسرطان عنق الرحم، سرطان الثدي
rr زيادة ضغط الدم
rrخلل لوظائف الكبد، أورام في الكبد

تم أيضاً ارتباط الاضطرابات التالية بأقراص منع الحمل:
داء كرون، التهاب القولون التقرحي، الصرع، الصداع النصفي )شقيقة(، انتباذ بطاني رحمي 

)مع أعراض دورة شهرية مؤلمة جداً(، أورام رحم حميدة، البرفيرية )اضطراب أيضي يسبب ألم 
في البطن و اضطرابات عصبية(، ذئبة الحمامية تشمل الجسم كله )عندما يتم مهاجمة و 
إصابة أعضاء الجسم و الانسجة من الجهاز المناعي(، هربس في مراحل الحمل الأخيرة، خلل 
عصبي )يسمى بمرض سيدينهام؛ ويتسم بحركات سريعة وارتعاش أو انتفاضات لا ارادية(، 
 ،)E. coli متلازمة انحلال-يوريمي )اضطراب يحدث بعد الإصابة بالإسهال بسبب بكتيريا

مشاكل في الكبد تظهر كيرقان، اضطرابات أيضية، شكل من أشكال فقدان السمع 
)تصلب الأذن(.

إذا تم اصابتك بأي آثار جانبية شديدة، أو إذا لاحظت أي آثار جانبية غير مدونة في هذه 
النشرة، الرجاء إبلاغ طبيبك أو الصيدلي.

الإبلاغ عن الآثار الجانبية
اذا تم إصابتك بأي آثار جانبية، تحدث إلى طبيبك أو الصيدلي. هذا يشمل أي آثار جانبية 

محتملة غير مذكورة في هذه النشرة. يمكن أن يساعد التبليغ عن الآثار الجانبية على توفير 
مزيد من المعلومات حول سلامة هذا الدواء.

للإبلاغ عن الأعراض الجانبية:
مصر:

مركز اليقظة الدوائية المصري
الخط الساخن: 15301

pv.followup@edaegypt.gov.eg :البريد الالكتروني
www.edaegypt.gov.eg :الموقع الالكتروني

الأردن:
هاتف: 962-6-5632000+

jpc@jfda.jo :البريد الالكتروني
www.jfda.jo :الموقع الالكتروني

http://primaryreporting.who-umc.org/JO
سلطنة عمان:

هاتف: 24441999 – 968+
فاكس: 24602287 – 968+

 pharma-vigil@moh.gov.om :البريد الالكتروني
www.moh.gov.om :الموقع الالكتروني

بلدان أخرى:
يرجى الاتصال بالسلطة المختصة ذات الصلة

5 - كيفية تخزين ميكروجينون
يحفظ هذا الدواء بعيداً عن متناول و نظر الأطفال.

يحفظ في درجة حرارة أقل من 30 درجة مئوية.
لا تستخدم هذا الدواء بعد تاريخ انتهاء الصلاحية المذكور على العبوة و الشريط بعد 

»EXP« يشير تاريخ انتهاء الصلاحية إلى اليوم الأخير من ذلك الشهر.
ينبغي عدم التخلص من الأدوية عن طريق الصرف الصحي أو النفايات المنزلية. اسألي 

الصيدلي كيف يتم التخلص من الأدوية التي أنت ليست بحاجة لها. هذه الإجراءات سوف 
تساعد على حماية البيئة

6 – محتويات العبوة و معلومات أخرى
ماذا يحتوي ميكروجينون:

rr المواد الفعالة هي: اثينايل استراديول و ليفونورجستريل. يحتوي كل قرص مغلف
على 30 ميكروجرام اثينايل استراديول و 150 ميكروجرام ليفونورجستريل

rr:المكونات الأخرى هي
لب القرص: لاكتوز مونوهيدرات )انظر أيضاً الجزء 2: يحتوي ميكروجينون على اللاكتوز 

و السكروز.(، نشاء الذرة، بوفيدون K25، تلك )E553b(، استياريت المغنسيوم )دستور 
)E470b( ]من النوع النباتي[ )الأدوية الأوروبي

الكسوة الغشائية للقرص: السكروز )انظر أيضاً الجزء 2: يحتوي ميكروجينون على 
اللاكتوز و السكروز(. بوفيدون K90، ماكروجول 6000، كربونات الكالسيوم، تلك، 
غليسيرول 85%، شمع جليكول مونتان، ثاني اكسيد التيتانيوم )E171(، أكسيد 

.)E172( الحديد الأصفر
كيف يبدو ميكروجينون و ما هي محتويات العبوة

أقراص ميكروجينون مغلفة مستديرة الشكل لونها بيج
ميكروجينون متوفر داخل عبوات بها 1، 3 و 6 شرائط، يحتوي كل شريط على 21 قرص.

قد لا تتوافر جميع العبوات في الأسواق.
المصنع

 باير فايمر جي أم بي اتش أند كو. كي جي
٩٩٤٢٧ فايمر – ألمانيا.

 حامل تصريح التسويق
 باير ايه جي،

قيصر - ويلهلم - آلي 1،
51368 ليفركوزن، ألمانيا

تمت آخر مراجعة لهذه النشرة في أكتوبر 2022.

إن هذا الدواء:
rr الدواء مستحضر مؤثر على صحتك و استهلاكه خلافاً للتعليمات يعرضك

للمخاطر.
rr اتبع بدقة وصفة الطبيب وطريقة الاستعمال المنصوص عليها وتعليمات

الصيدلانى الذى صرفها لك.
rr.فالطبيب والصيدلانى هما الخبيران بالدواء و بنفعه وضرره
rr.لا تقطع مدة العلاج المحددة لك من تلقاء نفسك
rr.لا تكرر صرف الدواء بدون وصفه طبية

لا تترك الأدوية في متناول أيدى الأطفال

 مجلس وزراء الصحة العرب
اتحاد الصيادلة العرب
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