Projekt primdrni prevence vrozenych vyvojovych vad

Léky v téhotenstvi

T¢hotenstvi je obdobi, kdy je zena mnohem citlivéjsi a Casto se obava o zdravy vyvoj svého
ditéte. Tim spiSe, trpi-li n¢jakou chorobou a musi trvale uZivat 1éky nebo onemocni-li béhem
téhotenstvi. Ze statistik navic vyplyva, Ze prevazna vétSina zen uzije béhem téhotenstvi
n&jaky 1ék nebo potravinovy doplnék. Cast jsou léky predepsané 1ékaii, ¢ast jsou volné
prodejné piipravky nebo potravinové dopliky. Informace, které miize vyhledat na internetu,
jsou leckdy rozporné. Mnohdy se nerozliSuje, ve kterém obdobi je 1€k nebezpetny.
Informace také vétSinou neberou do uvahy riziko vyplyvajici z onemocnéni. Informace
poskytované vyrobci v piibalovém letaku v tadé piipadi neumoznuji uréit, zda 1€k v
téhotenstvi Skodi ¢i ne. To mize vést ke zjednoduSenému pohledu, kdy 1éky nejsou
podavany ani v indikovanych ptipadech nebo jsou z pfiliSnych obav indikovana invazivni

prenatalni vysetfeni nebo dokonce ukonceni té¢hotenstvi.

OSetfujici 1ékat pfi uzivani 1€kt v tchotenstvi vzdy musi zvazit pomér mezi jejich
prospésnosti a rizikem, které¢ 1écba pfinasi pro matku i plod. V zaddném piipadé se neni
vhodné vysadit 1éky na lécbu astmatu, epilepsie, Crohnovy choroby a ulcerézni kolitidy, na
hypofunkci §titné zlazy, 1éky uzivané po transplantaci, kvili zdvaznym psychiatrickym
onemocnénim a kvili ostatnim zavaznym chronickym onemocnénim. V takovém piipade
by mohlo dojit k zhorSeni stavu a ohroZeni jak matky, tak jejiho nenarozeného ditéte.
Protoze onemocnéni samo o sobé je nebezpecné, je zakladnim pozadavkem udrzet nad nim
kontrolu a pfedejit aktivaci choroby. UZivani lékii je nejrizikovéjsi béhem vyvoje organi
zarodku (od 3. do 10. tydne vyvoje, tedy od 5. do 12. tydne téhotenstvi dle posledni
menstruace). Tehdy mohou vzniknout vrozené vyvojové vady. Dale je pak rizikové obdobi
kolem porodu, kdy léky mohou negativné ovlivnit porod nebo adaptaci novorozence na
samostatny zZivot. Neplati ovSem, ze béhem 2. a 3. trimestru se nemuze nic stat. Nekteré 1éky
jsou nebezpecné na zacatku, jiné na konci a nékteré (ale téch je minimum) v prubéhu témef
celého tehotenstvi. V téhotenstvi se podavaji ty 1€ky, jez zena dlouhodobé uziva a jejichz
podani je nezbytné nutné (pokud je jejich uzivani v téhotenstvi mozné. Pokud je 1ék

kontraindikovan, je tfeba zménit terapii pied téhotenstvim. Vzdy plati: uZivat 1ék po



we

nezbytné nutnou dobu a v co nejnizsi ucinné davce. O kazdém doporucovaném léku by
méla byt t€hotna nalezité¢ poucena svym lékafem. Téhotna by sama neméla nasazovat

74dné 1éky!

Jestlize trpite jakymkoli chronickym onemocnénim, je vhodné se o planovaném téhotenstvi
poradit s Vasim oSetfujicim 1ékafem. Mize Vam poradit, zda viilbec muzete ot¢hotnét a kdy
je pro to nejlepsi obdobi. V soucasnosti je pocet onemocnéni, u kterych se téhotenstvi
absolutné¢ nedoporucuje, minimalni. I u onemocnéni, u kterych to bylo dfive striktné
zakazano, se v soucasnosti t€hotenstvi povoluje. V4§ oSetiujici lékat ma informace o VaSem
zdravotnim stavu a mize Vam na jejich zakladé poradit. V kazdém piipadé by téhotenstvi
mélo byt naplanovano na obdobi, kdy je onemocnéni v klidové fazi. Aktivni onemocnéni
muze vést k potratu a vyzaduje intenzivni 1écbu s vys$§imi davkami 1€k, coz neni pro Vase
dit¢ to nejlepsi. Navic, pokud uzivate 1éky, které v téhotenstvi mohou byt nebezpecné pro
plod, 1ékat mize v¢as zménit 1é€bu nebo Vas upozornit, Ze je nezbytné to provést - naptiklad
hned jak zjistite, Ze jste t€¢hotnd. To se tyka napft. piipravkl na lé€bu vysokého krevniho tlaku
(ACE inhibitory). V tehotenstvi se maji uzivat léky s dobfe zndamym uc¢inkem bez zndmek
embryotoxicity, coz naptiklad u novych 1éka neni zaru¢eno. Také neni vhodné uzivat velké
mnozstvi riznych 1€k, protoZe jejich nezadouci u¢inky se mohou nasobit a nékdy je l1ze jen
tézko odhadnout. Proto by Iékat mél rozhodnout, co uzivat musite a co ne. Nutnost zménit
nebo upravit 1é¢bu je zvlast’ dilezita pii 16€bé poruch srazlivosti krve warfarinem, pii 16¢bé
imunosupresivy a cytostatiky, nebo pfti 1é¢bé epilepsie. Expozice 1ékiim béhem téhotenstvi
neni ve vétSiné pripadti divodem k ukonceni té€hotenstvi. Timto divodem ale muze byt

onemocnéni ohroZujici Zivot matky.

I akutni onemocnéni miiZe mit negativni vliv na vyvoj plodu. Velkym rizikem miiZze byt samo
onemocnéni. Pfi akutnim infekénim onemocnéni je tieba dat pozor na teplotu. Vysoka
horecka mizZe vasemu ditéti ublizit. Je tedy nezbytné ji udrzet pod 38 °C. Vhodné jsou
zabaly jako u malych déti a paracetamol (Paralen). Ten je bezpeény béhem celého téhotenstvi
v davkach do 1500 mg/den. Ani béznad antibiotika (penicilin, cefalosporiny a vétSina
makrolidil) Vasemu ditéti neuskodi. Dokonce lze uZivat i lokalni léky proti virovym infekcim
jako je Herpesin (acyklovir). Vhodnym lékem proti kaSli je acetylcystein (ACC) nebo
bromhexin. O ostatnich neni dostate¢né mnozstvi informaci a n€které, jako sirup s bfectanem

(Hedelix), v téhotenstvi nejsou vhodné viibec.



Co se tyka rostlinnych pripravkia a potravinovych dopliki, je tieba zdiraznit, Ze v
téhotenstvi rozhodné nejsou vhodnéjSi nez léky. U rostlinnych pfipravkii neni
standardizované mnozstvi €inné latky jako u l1éka. Rostliny obsahuji celou smés G€innych
latek a o jejich vlivu na plod je jen minimum informaci, protoze vétSinou neprob¢hly zadné
kontrolované studie. Neékteré rostliny jsou navic jedovaté a mohou i1 vyvolat vrozené
vyvojové vady nebo potrat (napt. bréal barvinek, komonice, medvédice 1ékaiska, kychavice,
marinka vonnd , rozmaryn, routa...) Zalezi i na zptisobu péstovani. Bylo opakované zjisténo,
ze byliny mohou obsahovat i vyznamna mnozstvi tézkych kovi (olovo, rtut’, kadmium), ktera

mohou vést k otravé matky a poskozeni plodu.

Potravinové dopliiky, rizné multivitaminy, ajurvédské ptipravky a dietni dopliiky, nejsou
kontrolovany jako léky. Obsah uc¢innych latek mize kolisat a 1ze ho obvykle jen tézko zjistit,
protoze ptipravky nejsou nikde evidovany. To, Ze se jedna o potravinové dopliiky, jesté
neznamena, Ze jsou zcela bezpe¢né. Mohou obsahovat i vysoké davky vitaminu A, ktery je
pro vyvoj plodu, zvlast na zacatku téhotenstvi velmi nebezpecny a muze vyvolat vznik
vrozenych vyvojovych vad. Doporu¢ovana davka vitaminu A by neméla piekroc¢it 10 000
mezinarodnich jednotek, pro t¢hotné se doporucuje spise méné (kolem 6000). Protoze
vitaminu A je v potravé dostatek, neni diivod jej v t€hotenstvi uzivat. I proto nedoporucujeme
v t¢hotenstvi bézné multivitaminy s obsahem vit. A, ale jen ty, které jsou urcéeny pro téhotné

Zeny. Ty vitamin A neobsahuji.

Nejste-li si Vy nebo Vas 1ékaf jisti, zda je 1écba v t€hotenstvi bezpecna, je vhodné kontaktovat
bud’ pracovisté Iékaiské genetiky nebo Teratologickou informac¢ni sluzbu (CZTIS).
Ukolem CZTIS je poradenstvi v jednotlivych piipadech expozice 1ékim nebo jinym
exogennim faktorim béhem téhotenstvi s ohledem na reprodukéni toxicitu. Informace jsou
poskytovany na zéklad¢ analyzy soucasnych databazi, monografii, vlastni databaze feSenych
pfipadi a anamnestickych udaji pacientky. V piipadé slozitych dotazii nebo u nové
registrovanych 1ékit mdme moZznost konzultace s Teratologickymi sluzbami v Evropé¢ a USA.
Poskytovani informaci je bezplatné. Odpovidame na telefonické a na emailové dotazy.
Udaje o vysledku téhotenstvi, které ziskame od tazatele, se uzivaji pii dalsich konzultacich a

pti prospektivnich studiich organizovanych ENTIS.

Otazky, na které TIS odpovida:

= Riziko podanych 1éki nebo vysetfovacich metod



Pomoc pii vybéru méné rizikového 1éku

Riziko fyzikalni expozice a expozice chemikaliim
Riziko matefské infekce pro plod

Vliv expozice otce 1ékiim, chemikéliim atd.
Moznost kojeni pfi 1écbé
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