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mnozstvi”), v idedlnim, avsak zatim spide ojedinélém pfipade, byva uvedena

i relativni détska davka. Pokud existuji vyznamné farmakokinetické Udaje pro
kojené dite, byvaji pfipomenuty — napr. ,|écivo se nevstrebava z gastrointes-
tinalniho traktu, proto je riziko celkového ovlivnéni kojence zanedbatelné”,
nebo ,z divodu dlouhého eliminacniho polocasu hrozi riziko kumulace”,
Déle byva uvedena informace o nezddoucich ucincich — napi. ,nezadouci
ucinky nebyly dosud u kojenych déti pozorovany’, ,u kojenych déti byla
pozorovana spavost a Spatné prospivani’, nebo je informace zalozena jen
na obecnych znalostech o rizicich léku, napt. ,vzhledem k moznosti zavaz-
ného ovlivnéni centralniho nervového systému neni lécba béhem kojeni
vhodna". Souhrnné doporuceni pro pouzivani léku béhem kojeni muze byt
napr. ,lécba behem kojeni neni vhodna/neni doporucena’, ,lék je mozno
podavat béhem kojeni pouze kratkodobé’, Iék je mozné podavat behem
kojeni, avsak pouze za zvyseného dohledu’. Mohou byt uvedeny i nezadouci
ucinky, které Ize ocekavat, a co je tfeba u kojeného ditete sledovat.

Kromé souhrnu Udajt v b. 4.6 SmPC je viak vhodné prostudovat i dalsi
informace — zda je léc¢ivo indikovano pro vlastni lé¢bu novorozencd i
malych déti, jaké ma kontraindikace, jaka jsou zvlastni upozornéniv b. 4.4,
jaké vsechny nezadouci Ucinky jsou popsany v b. 4.8 a farmakokinetické
Udaje v b. 5. 2.

Bohuzel u mnoha Iécivych pfipravkd, zejména u téch novejsich, nejsou
zatim znamy zadné Udaje o uzivani béhem kojenf ani o pfestupu do ma-
tefského mléka. Schvalena informace v b. 4.6 SmPC potom nemdze uvést
nic jiného nez napr. vzhledem k tomu, ze nejsou dostupné zadné Udaje
o uzivani béhem kojenf a riziko zavaznych nezadoucich ucink u kojence
nelze vyloucit, [é¢ba béhem kojeni se nedoporucuje (nebo lécené zeny
nemaji kojit)".
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Pokud informace uvedené v SmPC nejsou dostatecné pro posouzeni
vhodnosti [écby kojici zeny, je tfeba hledat v odborné literature. Velmi dob-
ry zdroj Udajl je americka databaze LactMed (12), kterd je volné dostupna
a pribézné aktualizovana. Po zadani ndzvu lécivé latky jsou informace jed-
notné fazeny — nejprve celkové doporucent, jak postupovat pfi doporuceni
|écby kojici zené, nasleduje souhrn viech dostupnych Udajd o prestupu
daného léciva do matefského mléka (Casto byva uvedena relativni détska
davka), udaje o plazmatickych koncentracich pfimo u kojenych déti (jsou-li
dostupné), udaje o pozorovanych nezadoucich ucincich u kojenych deti
a o riziku ovlivnéni laktace. Vsechny informace jsou dolozeny citacemi
publikaci, z nichz pochazeji, takze je mozné vyhledat pfimo zdrojova data.

Pro pracovisté, na kterém jsou Castéji osetrovany kojici zeny, je vhod-
né poridit knihu prof. Schaefera pojednavajici o lécich v téhotenstvi a pfi
kojeni (13). Poskytuje informace jak o jednotlivych latkach, tak o volbé
vhodné latky v ramci terapeuticke skupiny. Zabyva se léCivy pouzivanymi
v Evropé, takze obsahuje informace o nékterych latkach chybéjicich v da-
tabazi LactMed, které nejsou pouzivany ve Spojenych statech americkych.

Volba léciva, které milizeuzivat kojici zena

Kojici zena by se rozhodné meéla vyhnout jakémukoli zbytecnému uzivani
|éCiv, a to véetné vitaminU ve vyssich davkach nebo i potravinovych doplrikd.

Na druhé strané tam, kde je lécba spravné indikovana a nezbytna, je
potfeba vysvétlit nutnost lécby i behem kojeni. Jsou dolozené Udaje, ze
kojici zeny nékdy svévolné nezahdji Iécbu doporucenou Iékafem, protoze
maji obavy o své dite. Pii zavaznych zdravotnich potizich mize viak byt
negativné ovlivnéna schopnost kojit a kvuli nelécenym potizim matky
muze byt poskozeno i samo dité.
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