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•	 Je schneller die „Pille danach“ nach einer Verhütungs- 
panne eingenommen wird, desto höher ist die Wirk-
samkeit.

•	 Insgesamt ist die „Pille danach“ gut verträglich. Auf-
grund der Hormongabe kann es in einigen Fällen 
nach der Einnahme zu Übelkeit, Kopfschmerzen, 
Unterleibsschmerzen, Menstruationsschmerzen, 
Schwindelgefühl oder Stimmungsschwankungen 
kommen.

•	 Bei Erbrechen innerhalb von drei Stunden nach der 
Einnahme sollte die Einnahme einer zweiten „Pille 
danach“ erfolgen. 

•	 Die folgende Monatsblutung kann sich aufgrund der 
Hormoneinnahme um ein paar Tage verschieben. Sie 
kann früher oder später als sonst auftreten. Bei Ver-
zögerung der Monatsblutung um mehr als sieben 
Tage als erwartet, sollte ein Schwangerschaftstest 
durchgeführt und/oder ein Frauenarzt/eine Frauen- 
ärztin aufgesucht werden.

* gilt auch für Verhütungsring oder Verhütungspflaster

•	 Die „Pille danach“ kann nicht in jedem Fall eine 
Schwangerschaft verhindern. Um eine Schwanger-
schaft ausschließen zu können, sollte nach Zyklu-
sende bzw. drei Wochen nach Einnahme der „Pille 
danach“ zur Sicherheit ein Schwangerschaftstest 
durchgeführt werden, auch wenn die nachfolgende 
Monatsblutung bereits eingetreten ist.

•	 Nach der Einnahme der „Pille danach“ besteht kein 
Verhütungsschutz für den restlichen Zyklus, auch 
nicht, wenn die „Anti-Baby-Pille“* regelmäßig wei-
ter eingenommen wird. Es sollte unbedingt bis zur 
nächsten Monatsblutung ein Kondom benutzt wer-
den!

•	 Die „Pille danach“ bietet keinen Schutz vor sexuell 
übertragbaren Krankheiten!

•	 Bei Anwendung in der Stillzeit muss eine Stillpause 
eingelegt werden! Die Dauer der Stillpause soll für 
Levonorgestrel acht Stunden und für Ulipristalacetat 
eine Woche betragen.


