Спосіб застосування та дози. Дози Лютеіни у кожному окремому випадку повинні встановлюватися індивідуально для кожного пацієнта залежно від показань і терапевтичного ефекту.

При порушеннях менструального циклу та передменструальному синдромі застосовувати  по 50 мг прогестерону 3  ̶  4 рази на добу сублінгвально. Лікування триває 3  ̶ 6 циклів поспіль.

Для запобігання гіпертрофії ендометрія (при замісній гормональній терапії) у поєднанні з естрогенами найчастіше слід застосовувати по 50 мг прогестерону 3  ̶ 4 рази на добу сублінгвально. При пролонгованих переривчастих схемах препарат застосовувати під язик протягом останніх 12  ̶  14 днів 28-денного циклу.

При пролонгованих безперервних схемах прогестерон застосовувати щоденно без перерв.

Доза прогестерону має залежати від дози естрогенів так, щоб захистити ендометрій від проліфераційної дії естрогенів.

При виконанні прогестеронової проби при вторинній аменореї прогестерон застосовувати по 50 мг 3  ̶  4 рази на добу сублінгвально. Менструація повинна розпочатися протягом     7  ̶ 10 днів після закінчення лікування.

У лікуванні функціональних маткових кровотеч застосовувати по 50 мг прогестерону 3  ̶  4 рази на добу сублінгвально з 15-го по 25-й день циклу. Лікування слід продовжувати 2  ̶ 3 місяці поспіль.

При звичному невиношуванні та загрозі самовільного аборту, ановуляторних та індукованих циклах застосовувати по 100 мг прогестерону 3  ̶ 4 рази на добу сублінгвально.

У разі звичного невиношування  застосування  прогестерону потрібно розпочати під час циклу, у якому заплановано вагітність, навіть раніше (прегравідарна підготовка за 

3  ̶  4 місяці). Лікування потрібно продовжувати безперервно приблизно до 18  ̶  20-го тижня вагітності.

У програмах запліднення in vitro (екстракорпорального) застосовувати  по 100  ̶ 150 мг прогестерону 3  ̶  4 рази на добу сублінгвально.
Діти. Не рекомендується застосовувати дітям.

