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AKTUALNI FARMAKOTERAPIE {
ROZTROUSENA SKLEROZA — MATERSTVI A KOJENI

Tab. 1. Prehled DMD dle rizika kojeni (dle SPC — summary of product characteristics, dostupné z http./www.olecich.cz/)

Detekce - priinik do mléka
a) zvire
b) lidské mléko + metabolity

Preparat

Kojeni

Glatiramer acetat — GA Neni zndmo BM/RD zvaZit riziko nelze vyloucit SPC od 20. 9. 22018
IFNB1a, b Neni zndmo BM/RD zvazit
Teriflunomid 3) sze—krys,a —ano Kojeni — kontraindikace — RD
b) neznamo
Dimethyl fumarat Neni znamo BM /RD

Fingolimod b) neznamo

a) krysa — prtinik do mléka 2-3x vice nez v plazmé matky

Kojeni — kontraindikace — RD

Natalizumab b) lidské mléko ano

kontraindikace — RD

a) mysi —ano

Alemtuzumab b) lidské mléko nezndmo

kojeni po 4 meésicich od posledni davky

Kladribin Nejsou data

kojent: | tyden po posledni davce

a) opice — ano

Ocrelizumab b) Nejsou data

Neni zndmo

BM — benefit pro matku; RD - riziko pro dité; BM/RD — benefit pro matku/riziko pro dité

bylo zjisteéno, ze nejvyssi hladina steroidu je jednu hodinu po kojeni a rych-
le klesa a u ditéte je relativni davka ve srovnani s hladinou u matky nizka
(11% do 1,5%) a je pod vseobecné uznavanym limitem 10% pro léky,
které se vylucuji do materského miéka (Cooper et al,, 2015). Tyto hodnoty
byly také pod vypocitanou davkou methylprednisolonu na mg/kg/den pfi
uzivani steroidl z pediatrické indikace. Autofi uzaviraji, ze pokud se matka
rozhodne pokracovat v kojenti i pfi 1é¢bé relapsu, mUze kojit dvé az Ctyfi

www.praktickelekarenstvi.cz

hodiny po kazdém intravenéznim podani methylprednisolonu. Také po-
uzitf intravendznich imunoglobulind pfi lé¢bé relapsu neni doprovazeno
zasadnimi problémy pro dité nebo matku (Voskuhl et Momtazee, 2017).

Zaver
Roztrousenou sklerdzu maji casto zeny v reprodukénim veku, které
jsou lécené DMD preparaty nebo se rozhoduje o typu léCby. Tyto zeny
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