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ΚΑΤΑΤΑΞΘ ΑΣΦΑΛΕΙΑΣ
ΦΑ΢ΜΑΚΩΝ ΚΑΤΑ FDA

• Α: ΑΣΦΑΛΘ: Μελζτεσ ςε εγκφουσ ζδειξαν ότι δεν υπάρχει 
κίνδυνοσ για το ζμβρυο οφτε με χοριγθςθ κατά το 1ο

τρίμθνο. 
• Β: ΣΧΕΤΙΚΩΣ ΑΣΦΑΛΘ: Δεν υπάρχουν μελζτεσ ςε εγκφουσ, 

αλλά μελζτεσ ςε ηϊα δεν ζδειξαν κίνδυνο
• C : ΥΡΟ ΣΥΗΘΤΘΣΘ: Οριςμζνεσ μελζτεσ ςε ηϊα ζδειξαν 

ανεπικφμθτεσ ενζργειεσ
• D: Χορθγοφνται ςε ΑΡΕΙΛΘΤΙΚΕΣ για εγκφουσ καταςτάςεισ.
• X: ΑΡΑΓΟ΢ΕΥΟΝΤΑΙ αυςτθρά λόγω ανωμαλιϊν ςτο ζμβρυο.



ΑΝΤΙΚΝΘΣΜΩΔΘ
• ΜΕΝΘΟΛΗ δεν ζχει τερατογόνο δράςθ
• ΚΑΜΦΟΡΑ και άλλα αικζρια ζλαια, ζχoυν ψυκτικι και 

τοπικι αναιςκθτικι δράςθ και βελτιϊνουν τθν 
κυκλοφορία ςτο δζρμα. Ρεριλαμβάνονται ςε ζνα 
μεγάλο αρικμό δερματολογικϊν προϊόντων που 
προκαλοφν υπεραιμία. 

• ΚΑΛΑΜΙΝΗ περιλαμβάνεται ςε λοςιόν για ζγκυεσ.
• ΠΟΛΙΔΟΚΑΝΟΛΗ 3%,  τοπικό αναιςκθτικό με 

αντικνθςμϊδεισ ιδιότθτεσ είναι ζνασ ςυνδυαςμόσ 
βενηεκονίου και καρβαμιδίου (ουρία), βρίςκεται ςτισ 
ςκλθρυντικζσ ενζςεισ.
Δεν ζχει παρατθρθκεί μζχρι ςιμερα τερατογόνοσ 
δράςθ  ςε μελζτεσ είτε ςε ηϊο ι άνκρωπο.



ΑΝΤΙΙΣΤΑΜΙΝΙΚΑ
• ΢ΕΣΙΡΙΖΙΝΗ ΤΔΡΟΧΛΩΡΙΚΗ ( Ζιρτζκ) B
• ΛΕΒΟ΢ΕΣΙΡΙΖΙΝΗ ΔΙΤΔΡΟΧΛΩΡΙΚΗ ( XOZAL)  B
• ΛΟΡΑΣΑΔΙΝΗ ( Clarityne)  B
• ΔΙΦΑΙΝΤΔΡΑΜΙΝΗ ΤΔΡΟΧΛΩΡΙΚΗ ( Benadlyl) B
• ΔΙΜΕΘΙΝΔΕΝΗ ΜΗΛΕΪΝΙΚΗ (Fenistil, Vibrocil)  ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η

Είναι δυνατι θ χοριγθςθ κατά τθν κφθςθ.

• ΔΕ΢ΛΟΡΑΣΑΔΙΝΗ ( Aerius) C
• ΤΔΡΟΞΤΖΙΝΗ ΤΔΡΟΧΛΩΡΙΚΗ ( Atarax , Iremofar) C

Θ υδροξυηίνθ προκαλεί ανωμαλίεσ του εμβρφου ςε υψθλζσ δόςεισ όπωσ 
προκφπτει από μελζτεσ ςε ηϊα. OXI χριςθ ςτθν αρχι τθσ κφθςθσ

• ΜΙΖΟΛΑ΢ΣΙΝΗ ( Mizollen, Oriens) ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙ ΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η
Αποφυγι χοριγθςθσ ςτο 1ο τρίμθνο τθσ κφθςθσ.

• ΡΟΤΠΑΣΑΔΙΝΗ ΦΟΤΜΑΡΙΚΗ ( Rupafin) ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙ ΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η
• ΠΡΟΜΕΘΑΖΙΝΗ ( Phenergan)(αντιεμετικό) C
• ΕΒΑ΢ΣΙΝΗ ( Kestine) No Data ςε ανκρϊπουσ. ΢ε ηϊα όχι ανωμαλίεσ



Τοπικά Κορτικοςτεροειδι- κίνδυνοι

• Population-based cohort study using the UK General Practice 
Research Database (84,133 pregnant women)

• Significant association of fetal growth restriction with maternal 
exposure shortly before and during pregnancy to high- and very-
high-potency TCS (adjusted RR,2.08), but not with mild/moderate 
TCS.

• No associations of maternal exposure to TCS of any potency with 
orofacial cleft (cleft lip with or without cleft palate, and cleft palate 
alone), preterm delivery, and fetal death (including miscarriage 
and stillbirth).

•
Psoriasis in pregnancy: challenges and solutions. Available from: 
https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in
_pregnancy_challenges_and_solutions?actorId=434824 [accessed 
Apr 5, 2017].

https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in_pregnancy_challenges_and_solutions?actorId=434824
https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in_pregnancy_challenges_and_solutions?actorId=434824


Τοπικά Κορτικοςτεροειδι- κίνδυνοι

• Danish cohort study of all (832,636) live births over a 12-year period
• Maternal first-trimester exposure to corticosteroids in 1,973 pregnancies 

(43.3% exposed to TCS)

• No apparent association between any corticosteroid use and 
development of a cleft lip with or without a cleft palate in the offspring.

• increased risk of cleft lip with or without cleft palate associated with the 
use of TCS (OR:1.45), but no increased risk with steroids in the form of 
inhalants, nasal sprays, and other topicals.

• Exposure to oral corticosteroids during the first trimester in none of the 
infants with clefts

• Psoriasis in pregnancy: challenges and solutions. Available from: 
https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in_pregn
ancy_challenges_and_solutions [accessed Apr 5, 2017].

https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in_pregnancy_challenges_and_solutions
https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in_pregnancy_challenges_and_solutions


Τοπικά Κορτικοςτεροειδι- κίνδυνοι

• Retrospective cohort study performed by the UK  National Health Service 
in 2,658 pregnant women exposed to TCS and 7,246 unexposed pregnant 
women

• No associations with orofacial cleft, low birth weight, preterm delivery, 
fetal death, low Apgar score, and mode of delivery. 

• Absence of any significant associations in most of these categories by
means of stratified analyses based on potency.

• In an exploratory analysis, significantly increased risk of low birth weight 
when the dispensed amount of potent or very potent TCS exceeded 300 
g during the entire pregnancy (adjusted RR,7.74; P=0.02

•
Psoriasis in pregnancy: challenges and solutions. Available from: 
https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in_pregn
ancy_challenges_and_solutions?actorId=434824 [accessed Apr 5, 2017].

https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in_pregnancy_challenges_and_solutions?actorId=434824
https://www.researchgate.net/publication/276936097_Psoriasis_in_pregnancy_challenges_and_solutions?actorId=434824


Τοπικά Κορτικοςτεροειδι- κίνδυνοι
• Δεν ςυνιςτϊνται τα τοπικά προϊόντα για εκτεταμζνθ 

χριςθ ι ςε μεγάλεσ ποςότθτεσ                                         
(Pfeiffer, Hautarzt2001;52).

• ςχετικζσ ενδείξεισ
• ςφντομθ διάρκεια κεραπείασ 
• περιοχι μεςαίου μεγζκουσ

• Αναφορά ενδομιτριασ κακυςτζρθςθσ ανάπτυξθσ ,
λυκόςτομα  μετά από μαηικι τοπικι χριςθ 
τριαμςινολόνθσ

• Πταν εφαρμόηονται ςυχνά και ςε μεγάλεσ περιοχζσ 
του δζρματοσ, απορροφϊνται μζςω του δζρματοσ και 
μεταφζρονται ςτο ζμβρυο. 



ΤΟΡΙΚΑ ΚΟ΢ΤΙΚΟΣΤΕ΢ΟΕΙΔΘ
• ΤΔΡΟΚΟΡΣΙΖΟΝΗ ΟΞΕΙΚΗ ( Filocot)  C 

Ζχει αναφερκεί μελζτθ αςφαλοφσ τοπικισ χριςθσ ςτο 3ο τρίμθνο τθσ 
εγκυμοςφνθσ (Vohra, J ObstetGynCan2009;31).

• ΠΡΟΠΙΟΝΙΚΗ ΦΛΟΤΣΙΚΑΖΟΝΗ 0,01%  ( Flixotide)  C
Eίναι τερατογόνοσ ςτα ποντίκια. Δεν υπάρχουν μελζτεσ ςε εγκφουσ, αλλά 
μεμονωμζνθ αναφορά αςφαλοφσ χριςθσ ςτθν κφθςθ(Scheinfeld, Dermatol Online
J 2008;14).

• ΒΗΣΑΜΕΘΑΖΟΝΗ ΒΑΛΕΡΙΑΝΙΚΗ 0,1% ( Betnovate, Celestoderm-V) C
Θ βθταμεκαηόνθ διαπερνά τον πλακοφντα. Το 25% μεταβολίηεται από τθν 
αφυδρογονάςθ του πλακοφντα ςε ζνα ανενεργό μεταβολίτθ. 

• ΔΙΠΡΟΠΙΟΝΙΚΗ  ΑΛΚΛΟΜΕΣΑ΢ΟΝΗ  0,05%  ( Lomesone, Rettavate,Thilodexine)  C
Ζχει παρατθρθκεί τερατογζνεςθ ςε πειραματόηωα μετά από τοπικι χοριγθςθ.

• ΜΟΜΕΣΑΖΟΝΗ ΦΟΤΡΟΪΚΗ 0,1% (Elocon, Mometazone/Target) C
Δεν ςυςτινεται ευρεία και παρατεταμζνθ τοπικι χριςθ κατά τθν διάρκεια τθσ 
εγκυμοςφνθσ.

• ΔΙΠΡΟΠΙΟΝΙΚΗ ΚΛΟΒΕΣΑΖΟΛΗ ( Butavate) C Πχι εκτεταμζνθ χριςθ



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ ΚΟ΢ΤΙΚΟΣΤΕ΢ΟΕΙΔΘ

• ΤΔΡΟΚΟΡΣΙΖΟΝΗ C
• Solucortef inj, Hydrocortisone tabl
• ΔΕΞΑΜΕΘΑΖΟΝΗ C
• Decadron tabl, Soldesanil drops
• ΜΕΘΤΛΠΡΕΔΝΙΖΟΛΟΝΗ C
• Medrol tabl, inj
• ΠΡΕΔΝΙΖΟΛΟΝΗ C

Prezolon tabl, inj

Θ πρεδνιηολόνθ μετατρζπεται από τα ζνηυμα του πλακοφντα ςε πρεδνιηόνθ
Μερικζσ μελζτεσ ζχουν δείξει ςτθ ςχζςθ μεταξφ τθσ χριςθσ κορτικοςτεροειδϊν

ςτο πρϊτο τρίμθνο και εμφάνιςθσ υπεροϊωςχθςτίασ
(Waffarn, Am J ObstetGynecol2012;207).



Συςτθματικά Κορτικοςτεροειδι-
Κίνδυνοι

• προοπτικι μελζτθ 184 γυναικϊν που εκτζκθκαν ςε πρεδνιηόνθ
ΟΧΙ ςτατιςτικά ςθμαντικι διαφορά ςτο ποςοςτό των μεγάλων ανωμαλιϊν 
ςε ςφγκριςθ με τισ ομάδεσ ελζγχου. 

• Μια ανάλυςθ 83.043 πρωτοτόκων γυναικϊν (1,7% των οποίων 
χρθςιμοποιοφν ειςπνεόμενα ι από του ςτόματοσ κορτικοςτεροειδι από 
30 θμζρεσ πριν από τθ ςφλλθψθ όλο το πρϊτο τρίμθνο) ΟΧΙ ςτοιχεία 
κινδφνου ςυγγενϊν διαμαρτιϊν ςε απογόνουσ.

• Μια μετα-ανάλυςθ ζδειξε ζνα οριακά αυξθμζνο κίνδυνο μεγάλων 
δυςπλαςιϊν μετά από ζκκεςθ κατά το πρϊτο τρίμθνο ςε κορτικοςτεροειδι
και ζναν 3 ζωσ 4-πλάςιο κίνδυνο λυκοςτόματοσ.

• Μια προθγοφμενθ ζκκεςθ από το Εκνικό Γζννθςθ Ελάττωμα Prevention
Study (NBDPS), χρθςιμοποιϊντασ δεδομζνα από 1997-2002, βρικε μια 
ςφνδεςθ όχι μόνο με λυκόςτομα αλλά και με χειλεογνακουπερωιοςχιςτία. 

• Αντίκετα μια νζα ανάλυςθ που πραγματοποιικθκε με τθ χριςθ των 
δεδομζνων NBDPS 2003-2009 (με υπερδιπλάςιο πλθκυςμό μελζτθσ)                
ΟΧΙ ςυςχζτιςθ μεταξφ τθσ χριςθσ κορτικοςτεροειδϊν τθσ μθτζρασ  και 
χειλεογνακουπερωιοςχιςτία ςτουσ απογόνουσ.



Συςτθματικά Κορτικοςτεροειδι-
Κίνδυνοι

• Με από του ςτόματοσ πρόςλθψθ, ανεπάρκεια 
του πλακοφντα και  ενδομιτρια κακυςτζρθςθ 
ςτθν ανάπτυξθ , λυκόςτομα.

• Τα δεδομζνα ςε ηϊα και ςε ανκρϊπουσ δείχνουν 
ότι θ επαναλαμβανόμενθ ζκκεςθ κατά τθ 
διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ ςε γλυκοκορτικοειδι
τα οποία δεν μεταβολίηονται από τθν 
αφυδρογονάςθσ 11β-HSD-2 του πλακοφντα, 
όπωσ θ δεξαμεκαηόνθ ι θ βθταμεκαηόνθ, κα 
μποροφςε να μειϊςει το βάροσ γζννθςθσ και 
προδιακζτουν τα παιδιά ςε καρδιαγγειακζσ, 
μεταβολικζσ ι νευροενδοκρινείσ διαταραχζσ 
αργότερα ςτθ ηωι .



ΤΟΡΙΚΑ  ΑΝΤΙΒΙΟΤΙΚΑ

• Θ τοπικι κεραπεία με αντιβιοτικά κα πρζπει να 
εξεταςτεί κριτικά από τθ ςκοπιά του κατά πόςον 
υπάρχει μια βακτθριακι λοίμωξθ που κα μποροφςε να 
αντιμετωπιςτεί ενδεχομζνωσ πιο αποτελεςματικά με 
ςυςτθματικι αγωγι. 

• Θ τοπικι κεραπεία με αντιβιοτικά πρζπει επίςθσ να 
εξεταςτεί για τθν πικανότθτα ανάπτυξθσ 
βακτθριολογικισ αντίςταςθσ. 

• Θ χριςθ ςε μεγάλεσ περιοχζσ του δζρματοσ, πρζπει να 
αποφεφγεται λόγω των αυξθμζνθσ απορρόφθςθσ από 
το δζρμα κατά τθν εγκυμοςφνθ



ΤΟΡΙΚΑ  ΑΝΤΙΒΙΟΤΙΚΑ
• ΜΟΤΠΙΡΟ΢ΙΝΗ  B Σχετικά αςφαλζσ
• ΠΟΛΤΜΤΞΙΝΗ Β
• ΚΛΙΝΔΑΜΤΚΙΝΗ B Δεν ζχουν αποδειχτεί παρενζργειεσ κατά τθν εγκυμοςφνθ 

από τθν ςυςτθματικι χοριγθςθ τθσ ςε πειραματόηωα.
Χορθγείται ςτθν κφθςθ(Kong, Drugs 2013:73).
Δεν ςυςτινεται θ κολπικι κεραπεία ςτο 2ο μιςό τθσ εγκυμοςφνθσ για τθν 

βακτθριακι κολπίτιδα
• ΜΕΣΡΟΝΙΔΑΖΟΛΗ   Β Δεν ζχουν αποδειχτεί παρενζργειεσ κατά τθν εγκυμοςφνθ 

από τθν ςυςτθματικι χοριγθςθ τθσ ςε πειραματόηωα. ΟΦΕΛΕΙΝ Η ΒΛΑΠΣΕΙΝ

• ΚΙΝΟΛΟΝΕ΢   C
• ΣΕΣΡΑΚΤΚΛΙΝΕ΢  D
• ΦΟΤ΢ΙΔΙΚΟ ΟΞΤ ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙ ΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η

διαπερνάει τον πλακοφντα και δεν ςυςτινεται 
οφτε για τοπικι εφαρμογι οφτε για ςυςτθματικι χοριγθςθ.

•



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ ΑΝΤΙΒΙΟΤΙΚΑ

ΠΕΝΙΚΙΛΛΙΝΕ΢
ΒΕΝΗΑΘΕΝΙΚΘ ΒΕΝΗΥΛΟΡΕΝΙΚΙΛΛΙΝΘ B
Penadur inj.
ΝΑΤ΢ΙΟΥΧΟΣ    ΒΕΝΗΥΛΟΡΕΝΙΚΙΛΛΙΝΘ   Β
Tardocillin inj.
ΦΑΙΝΟΞΥΜΕΘΥΛΟ ΡΕΝΙΚΙΛΛΙΝΘ            B
Ospen tabl
ΔΙΚΛΟΞΑΚΙΛΛΙΝΘ / ΙΦΕΤ                          B
ΚΛΟΞΑΚΙΛΛΙΝΘ /    ΙΦΕΤ                           B

Β ΛΑΚΣΑΜΕ΢
ΑΜΡΙΚΙΛΛΙΝΘ B
Οι περιςςότερεσ μελζτεσ δεν ζχουν ςυςχετίςει τθν χοριγθςθ τθσ αμπικιλλίνθσ κατά τθ διάρκεια 
τθσ εγκυμοςφνθσ με τερατογζνεςθ
ΑΜΟΞΥΚΙΛΛΙΝΘ B
Είναι το φάρμακο εκλογισ για τθ κεραπεία των λοιμϊξεων από χλαμφδια ςτθν εγκυμοςφνθ και 
για τθν προφφλαξθ από τον άνκρακα όταν θ ευαιςκθςία ςτθν πενικιλλίνθ είναι τεκμθριωμζνθ.



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ ΑΝΤΙΒΙΟΤΙΚΑ

ΚΕΦΑΛΟ΢ΠΟΡΙΝΕ΢

ΚΕΦΑΔ΢ΟΞΙΛΘ                 B
Moxacef, Biodroxil / ΙΦΕΤ

ΚΕΦΑΗΟΛΙΝΘ                   B
VIFAZOLIN/Vianex: dr.pd.inj 1g/vial x 1

ΚΕΦΑΚΛΟ΢Θ                    B                                      (Stamatiou, ClinExp Οbstet Gynecol2007;34)
Ceclor

ΚΕΦΟΞΙΤΙΝΘ B
MEFOXIL/Vianex: pd.inj.sol 1g/vial x 1

ΚΕΦΟΥ΢ΟΞΙΜΘ ΑΞΕΤΙΛ B
Zinadol
ΚΕΦΟΥ΢ΟΞΙΜΘ ΝΑΤ΢ΙΟΥΧΟΣ Β
Zinacef, Zetagal



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ ΑΝΤΙΒΙΟΤΙΚΑ
ΜΑΚ΢ΟΛΙΔΕΣ

• ΕΡΤΘΡΟΜΤΚΙΝΗ , ΑΖΙΘΡΟΜΤΚΙΝΗ          B

• ΚΛΑ΢ΙΘ΢ΟΜΥΚΙΝΘ                                       C

• ΢ΟΞΙΘ΢ΟΜΥΚΙΝΘ ΔΕΝ ΥΡΑ΢ΧΕΙ ΤΑΞΙΝΟΜΘΣΘ  

Δεν αποτελεί ςθμαντικό αίτιο πρόκλθςθσ τερατογζνεςθσ. 

• ΤΕΛΙΘ΢ΟΜΥΚΙΝΘ        C Είναι δυνατι θ χοιγθςθ κατά τθν κφθςθ.

ΛΙΝΚΟΗΑΜΙΔΕΣ

• ΚΛΙΝΔΑΜΤΚΙΝΗ            B (Lin, Am J Obstet Gynecol 2013;208)

• ΛΙΝΚΟΜΥΚΙΝΘ C

ΚΙΝΟΛΟΝΕΣ όλεσ C ( ΛΕΒΟΦΛΟΞΑΣΙΝΘ, ΜΟΞΙΦΛΟΞΑΣΙΝΘ ,ΝΟ΢ΦΛΟΞΑΣΙΝΘ , ΟΦΛΟΞΑΣΙΝΘ )

• ΣΙΡ΢ΟΦΛΟΞΑΣΙΝΘ          C (Santos, J Popul Ther 2012;19)

ΤΕΤ΢ΑΚΥΚΛΙΝΕΣ  όλεσ D ( ΔΟΞΥΚΥΚΛΙΝΘ, ΜΙΝΟΚΥΚΛΙΝΘ , ΤΕΤ΢ΑΚΥΚΛΙΝΘ ΥΔ΢ΟΧΛΩ΢ΙΚΘ )

• ΑΜΙΝΟΓΛΥΚΟΣΙΔΕΣ      όλεσ  D (  ΑΜΙΚΑΣΙΝΘ, ΓΕΝΤΑΜΙΚΙΝΘ ΘΕΙΙΚΘ, ΤΟΜΡ΢ΑΜΥΚΙΝΘ )

ΔΙΑΦΟ΢Α ΑΝΤΙΒΙΟΤΙΚΑ

• ΦΟΥΣΙΔΙΚΟ ΟΞΥ  ΔΕΝ ΥΡΑ΢ΧΕΙ ΤΑΞΙΝΟΜΘΣΘ

• ΧΛΩ΢ΑΜΦΑΙΝΙΚΟΛΘ ΔΕΝ ΥΡΑ΢ΧΕΙ ΤΑΞΙΝΟΜΘΣΘ

• ΜΕΣΡΟΝΙΔΑΖΟΛΗ             B



ΤΟΡΙΚΑ  ΑΝΤΙΜΥΚΘΤΙΑΣΙΚΑ
• ΝΤ΢ΣΑΣΙΝΗ  A + C Θ κολπικι χριςθ τθσ ταξινομείται ωσ Α από τον  FDA

ενϊ θ χριςθ τθσ με τθν μορφι κρζμασ, αλοιφισ ι ποφδρασ ωσ C 
(Young,Cochrane Database 2001;4).

• Θ ΚΛΟΤ΢ΙΜΑΗΟΛΘ και ΜΙΚΟΝΑΗΟΛΘ είναι νεϊτερα αντιμυκθτιαςικά
που δίνονται ςτθν εγκυμοςφνθ  

• ΚΛΟΣΡΙΜΑΖΟΛΗ  B Ελάχιςτθ απορρόφθςθ μετά από τοπικι χριςθ.
• ΜΙΚΟΝΑΖΟΛΗ ΝΙΣΡΙΚΗ   C τοπικι χριςθ τθσ κεωρείται αςφαλισ κατά 

τθν κφθςθ (Czeizel Congenit Anom Kyoto 2004;44)

• ΚΤΚΛΟΠΙΡΟΞ- ΟΛΑΜΙΝΗ   B Δεν ζχει παρατθρθκεί τερατογόνοσ δράςθ
• ΑΜΦΟΣΕΡΙΚΙΝΗ Β               B Θ τοπικι χριςθ τθσ κεωρείται αςφαλισ                                

(Young,Cochrane Database 2000;2).



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ  ΑΝΤΙΜΥΚΘΤΙΑΣΙΚΑ
• NΤ΢ΣΑΣΙΝΗ A μπορεί να χρθςιμοποιθκεί χωρίσ περιοριςμό. Είναι το φάρμακο 

επιλογισ για τθ κεραπεία των επιπολισ λοιμϊξεων  με Candida των βλεννογόνων 
του ςτόματοσ, του εντζρου και του κόλπου, αλλά μπορεί να είναι λιγότερο 
αποτελεςματικι από νεότερουσ παράγοντεσ 

• ΑΜΦΟΣΕΡΙΚΙΝΗ  Β Β μπορεί να χρθςιμοποιθκεί ωσ ςυςτθματικι κεραπεία για 
μυκθτίαςθ.

• ΣΕΡΜΠΙΝΑΦΙΝΗ B εάν είναι εφικτό να αποφεφγεται θ χριςθ τθσ κατά τθν 
κφθςθ.

• ΙΣΡΑΚΟΝΑΖΟΛΗ C  δεν κα πρζπει να χρθςιμοποιείται για τθ   κεραπεία τθσ 
ονυχομυκθτίαςθσ κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ (De Santis, Drug Saf 2009;32)

• ΦΛΟΤΚΟΝΑΖΟΛΗ C Μετά από λιψθ του φαρμάκου κατά τθ διάρκεια  του 1ου 

τριμινου τθσ κφθςθσ ςε υψθλότερεσ δόςεισ(400 mg/θμζρα),   ζχουν παρατθρθκεί  
δυςπλαςίεσ  ςε ηϊα και ςε ανκρϊπουσ.
Χριςθ του φαρμάκου ςε χαμθλότερεσ δόςεισ(150 mg/ ςε εφάπαξ δόςθ ι 200 
mg/θμζρα) μπορεί να ζχουν μικρότερο κίνδυνο(Welsh, Clin Dermatol 2012;30)

• ΓΚΡΙΖΕΟΦΟΤΛΒΙΝΗ αντενδείκνυται κατά τθν εγκυμοςφνθ.
Oι  Rosa et al. Αναφζρουν τθν γζννθςθ δφο ηευγϊν ςιαμαίων διδφμων μετά τθ 
χριςθ γκριηεοφουλβίνθσ ςτθν εγκυμοςφνθ. Ο ρυκμόσ γεννιςεων ςιαμαίων διδφμων 
είναι 1: 100000 γεννιςεισ 



ΑΝΤΙΣΘΡΤΙΚΑ - ΑΡΟΛΥΜΑΝΤΙΚΑ
• ΑΛΚΟΟΛΕ΢ μποροφν να χρθςιμοποιθκοφν τοπικά ωσ απολυμαντικά
• ΧΛΩΡΕΞΙΔΙΝΗ είναι αποτελεςματικι ωσ απολυμαντικό του δζρματοσ 

και των βλεννογόνων ςε ζγκυεσ γυναίκεσ . 
• Ραράγωγα ΦΑΙΝΟΛΗ΢ ςε over-the-counter διαλφματα για το ξζπλυμα 

του ςτόματοσ και τθν απολφμανςθ του δζρματοσ είναι ςχετικά αςφαλι 
όταν χρθςιμοποιοφνται ςε άκικτο δζρμα και ςε ςυγκζντρωςθ
μικρότερθ από 2%.

• Μελζτεσ ςε πειραματόηωα ζδειξαν καρκινογόνο δράςθ και αντιφατικά 
ςτοιχεία ςχετικά με τθν τερατογζνεςθ για το ΙΩΔΕ΢ ΓΕΝΣΙΑΝΗ΢ και 
κρυςταλλικό ΙΩΔΙΟ. Τα απολυμαντικά με ΙΩΔΙΟ μποροφν να 
χρθςιμοποιθκοφν μόνο ςε μικρζσ περιοχζσ για λίγεσ μζρεσ
Αναδρομικι αξιολόγθςθ των παιδιϊν που γεννικθκαν από μθτζρεσ 
που ζκαναν κολπικι πλφςθ με ιϊδιο δεν ζδειξαν καμία ζνδειξθ 
τερατογζνεςθσ . 

• Θ ΙΩΔΙΟΤΧΟ΢ ΠΟΒΙΔΟΝΗ ακόμθ και ςε άκικτο δζρμα, μεταφζρεται ςτο 
ζμβρυο και μπορεί να οδθγιςει ςε λειτουργικζσ διαταραχζσ του 
κυρεοειδι αδζνα του εμβρφου 

•



ΑΝΤΙΣΘΡΤΙΚΑ - ΑΡΟΛΥΜΑΝΤΙΚΑ
• ΕΞΑΧΛΩΡΟΦΑΙΝΙΟ κα πρζπει να αποφεφγεται κατά τθ 

διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ. 

Σε μερικζσ μελζτεσ ςε ηϊα εξαχλωροφαίνιο βρζκθκε να 
είναι τερατογόνο . Σε μια μελζτθ επαγγελματικά 
εκτικζμενων εγκφων γυναικϊν που πραγματοποιικθκε 
ςτθ Σουθδία, δεν υπιρξε καμία αφξθςθ ςτισ ςυγγενείσ 
δυςμορφίεσ ι περιγεννθτικόσ κάνατοσ. 

• ΤΠΕΡΜΑΓΓΑΝΙΚΟ ΚΑΛΙΟ  ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙ ΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η           
Δεν ενδείκνυται θ τοπικι χριςθ του κατά τθν κφθςθ. 

Μπορεί να προκαλζςει ερεκιςμό ςτουσ βλεννογόνουσ 
του ΓΕΣ και τοξικι δράςθ ςτουσ νεφροφσ.

• ΝΙΣΡΙΚΟ΢ ΑΡΓΤΡΟ΢  C αντενδείκνυται. Περιοριςμζνθ 
τυχαία εφαρμογι δικαιολογεί τθ διακοπι τθσ κφθςθσ. 



ΤΟΡΙΚΑ ΦΑ΢ΜΑΚΑ ΑΚΜΘΣ
• ΑΖΕΛΑΪΚΟ ΟΞΤ   B  αντιφλεγμονϊδθ, αντιμικροβιακι και 

κερατολυτικι δράςθ. 4% -8% απορροφάται ςυςτθματικά. Θ χριςθ 
του κεωρείται αςφαλισ ςτθν κφθςθ(Βayerl, Hautarzt 2013;64). 
όταν είναι απολφτωσ απαραίτθτο ςε μικρζσ επιφάνειεσ του 
δζρματοσ και όχι κατά τθ διάρκεια του πρϊτου τριμινου. 

• ΕΡΤΘΡΟΜΤΚΙΝΗ B Θ τοπικι χριςθ κεωρείται αςφαλισ ςτθν κφθςθ
Μπορεί να χορθγθκεί από τθν αρχι του 2ου τριμινου τθσ κφθςθσ 
όχι όμωσ κατά τθ διάρκεια του κθλαςμοφ.

• ΚΛΙΝΔΑΜΤΚΙΝΗ Β
• ΤΠΕΡΟΞΕΙΔΙΟ ΣΟΤ ΒΕΝΖΟΫΛΙΟΤ  C κεωρείται αςφαλζσ.
• ΤΠΕΡΟΞΕΙΔΙΟ ΣΟΤ ΒΕΝΖΟΫΛΙΟΤ+ΚΛΙΝΔΑΜΤΚΙΝΗ  C+B   

Δεν υπάρχουν μελζτεσ ςε εγκφουσ.
Θ τοπικι χριςθ κάκε φαρμάκου ξεχωριςτά κεωρείται αςφαλισ 

• ΤΠΕΡΟΞΕΙΔΙΟ ΣΟΤ ΒΕΝΖΟΫΛΙΟΤ+ΕΡΤΘΡΟΜΤΚΙΝΗ  C+B
Δεν υπάρχουν μελζτεσ χριςθσ ςε ζγκυεσ γυναίκεσ.
Θ τοπικι χριςθ κάκε φαρμάκου ξεχωριςτά κεωρείται αςφαλισ 
(Lin, Am J ObstGynec 2013;208).



ΤΟΡΙΚΑ ΦΑ΢ΜΑΚΑ ΑΚΜΘΣ
• ΡΕΖΟΡΚΙΝΗ αρωματικι αλκοόλθ που χρθςιμοποιείται ςτθ τοπικι 

κεραπεία τθσ ακμισ και ςε άλλεσ δερματοπάκειεσ ωσ βακτθριοκτόνο, 
μυκθτοκτόνο, κερατολυτικό, απολεπιςτικό και αντικνθςμϊδεσ, κακϊσ 
επίςθσ και για ςμθγματορροϊκι δερματίτιδα και ψωρίαςθ. 

Σοπικι κεραπεία ςε μια μικρι περιοχι με ρεςορκινόλθ είναι αποδεκτι 
κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ.

• ΑΝΣΑΠΑΛΕΝΗ C Να αποφεφγεται ςτθν εγκυμοςφνθ
Δεν υπάρχουν μελζτεσ.. 

• ΑΝΣΑΠΑΛΕΝΗ +ΤΠΕΡΟΞΕΙΔΙΟ ΣΟΤ ΒΕΝΖΟΫΛΙΟΤ
C + C Να αποφεφγεται ςτθν εγκυμοςφνθ.

• ΣΡΕΣΙΝΟΙΝΗ C Δεν υπάρχουν ενδείξεισ για εμβρυοτοξικότθτα ςτο 1ο

τρίμθνο               (Alvarado, Am J Med en2005;136). 
Τοπικι χριςθ ρετινοειδϊν αντενδείκνυται κατά τθ διάρκεια τθσ 
εγκυμοςφνθσ. Σε περίπτωςθ χριςθσ ςτθν αρχι τθσ εγκυμοςφνθσ, θ 
διακοπι τθσ κφθςθσ είναι περιττι αλλά λεπτομερι εμβρυϊκι διάγνωςθ 
με υπεριχουσ κα πρζπει να προγραμματιςκεί



΢ΕΤΙΝΟΕΙΔΘ
• Τα ρετινοειδι από του ςτόματοσ κεωροφνται τα πιο τερατογόνα φάρμακα 

μετά τθ καλιδομίδθ 
1. αυτόματθ αποβολι
2. Χαρακτθριςτικι εμβρυοπάκεια των ρετινοειδϊν
• ανωμαλίεσ των ϊτων (ςυμπεριλαμβανομζνων αγενεςία ι ςτζνωςθ του 

ακουςτικοφ πόρου)
• ανωμαλίεσ του προςϊπου, υπερϊασ, μικρογνακία, 
• καρδιαγγειακζσ ανωμαλίεσ,
• ανωμαλίεσ του κφμου αδζνα (με ανοςοποιθτικά επακόλουκα)
• ανωμαλίεσ του κεντρικοφ νευρικοφ ςυςτιματοσ (που κυμαίνονται από 

νευρολογικι βλάβθ ςτα μάτια και το εςω οφσ ζωσ υδροκζφαλο)
• ελλειμματικι ευφυία

Θ Τοπικι χριςθ ρετινοειδϊν αντενδείκνυται 
κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ. 
Σε περίπτωςθ τοπικισ χριςθσ ςτθν αρχι τθσ ,                                                   
θ διακοπι τθσ κφθςθσ είναι περιττι αλλά κα πρζπει να                              ί 
γίνει λεπτομερισ ζλεγχοσ του εμβρφου με υπεριχουσ.



ΤΟΡΙΚΑ ΦΑ΢ΜΑΚΑ ΨΩ΢ΙΑΣΘΣ
• UVB  , Narrow band UVB      ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η      Ραρότι δεν 

ταξινομείται από τον FDA, κεωρείται θ αςφαλζςτερθ τοπικι αγωγι για τθν 
ψωρίαςθ κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ (Vun, JAAD2006;54)

• ΔΙΘΡΑΝΟΛΗ  ι  ΑΝΘΡΑΛΙΝΗ   C  υπάρχουν βιβλιογραφικζσ αναφορζσ που 
κεωροφν αςφαλι τθν τοπικι χριςθ τθσ ςε περιοριςμζνθσ ζκταςθσ 
ψωρίαςθ(Tauscher, J Cut Med Surg 2002;6).

• ΚΑΛ΢ΙΠΟΣΡΙΟΛΗ   C Ζχει παρατθρθκεί τερατογόνοσ δράςθ ςε ηωϊκζσ
μελζτεσ. Δεν υπάρχουν επαρκείσ και καλά ελεγχόμενεσ μελζτεσ ςε ζγκυεσ  
γυναίκεσ. Υπάρχουν βιβλιογραφικζσ αναφορζσ που κεωροφν αςφαλι τθν  
τοπικι χριςθ τθσ ςε περιοριςμζνθσ ζκταςθσ ψωρίαςθ. 

• ΚΑΛ΢ΙΠΟΣΡΙΟΛΗ+ΒΗΣΑ ΜΕΘΑΖΟΝΗ   C Το ίδιο με τθν καλςιποτριόλθ. 
• ΠΙ΢΢Α  C Ραρότι κατατάςςεται ςτθν κατθγορία C  δεν ενδείκνυται θ χριςθ τθσ.
• ΢ΑΛΙΚΤΛΙΚΟ ΟΞΤ   C Δεν κεωρείται ιδιαίτερα αςφαλζσ. Είναι καλό να 

αποφεφγεται.
• ΣΑΖΑΡΟΣΕΝΗ   X Μπορεί να προκαλζςει εμβρυϊκι βλάβθ αν χορθγθκεί ςε 

ζγκυο γυναίκα. 
Ραρότι υπάρχει ςαφισ αντζνδειξθ για τθ χριςθ του φαρμάκου ςτθν 
εγκυμοςφνθ, ζχουν αναφερκεί οκτϊ περιςτατικά εγκφων με τυχαία ζκκεςθ 
ςτθν ταηαροτζνθ που απζκτθςαν υγιι νεογνά(Drugs com July 2013).



PUVA

• Τα Ψωραλζνια είναι γνωςτά ωσ μεταλλαξιογόνα
• Το Ευρωπαϊκό Δίκτυο τερατογζνεςθσ Information Services (entis) 

ανζλυςε 41 κυιςεισ ςτισ οποίεσ χορθγικθκε ςυςτθματικι 
κεραπεία PUVA με 8-μεκοξυψωραλζνιο. Δεν αναφζρκθκαν 
ενδείξεισ εμβρυοτοξικισ ενζργειασ. ΦΩΤΟΧΘΜΕΙΟΘΕ΢ΑΡΕΙΑ με 8-
μεκοξυψωραλζνιο και UVA ακτινοβολία δεν ςυνιςτάται κατά τθ 
διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ, λόγω των πικανϊν μεταλλαξιογόνων
επιπτϊςεων. Εάν ζχει χορθγθκεί τζτοια κεραπεία, δεν δικαιολογεί 
διακοπι τθσ κφθςθσ ι επεμβατικζσ διαγνωςτικζσ διαδικαςίεσ.



ΤΟΡΙΚΑ ΑΝΟΣΟΤ΢ΟΡΟΡΟΙΘΤΙΚΑ
• ΠΙΜΕΚΡΟΛΙΜΟΤ΢  C 

Δεν ζχει διαπιςτωκεί εμβρυοτοξικότθτα από τθν τοπικι 
εφαρμογι ςε πειραματόηωα παρά μόνο από 
ςυςτθματικι χοριγθςθ. Δεν υπάρχουν μελζτεσ ςτισ ζγκυεσ 
γυναίκεσ.  Συςτινεται θ χριςθ του μόνο εφόςον επιβάλλεται.

• ΣΑΚΡΟΛΙΜΟΤ΢  C  
Διαπερνά τον πλακοφντα και φτάνει ςε ςυγκεντρϊςεισ τζςςερισ 
φορζσ μεγαλφτερεσ από τισ αντίςτοιχεσ ςυγκεντρϊςεισ ςτο 
πλάςμα τθσ μθτζρασ.
Ζχουν αναφερκεί υπερκαλιαιμία και νεφρικι δυςλειτουργία 
ςτο νεογνό.
Θεωρείται ότι μπορεί να χρθςιμοποιθκεί τοπικά                                           
ςε περιοριςμζνθσ ζκταςθσ ψωρίαςθ ςτθν κφθςθ                                  
(Tauscher, J CutanMed Surg 2002;6).



Tacrolimus και pimecrolimus

Μποροφν να χρθςιμοποιθκοφν τοπικϊσ  ςε 
μια μικρι επιφάνεια όταν δεν υπάρχουν 
αποδεκτζσ εναλλακτικζσ κεραπείεσ



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ  ΦΑ΢ΜΑΚΑ  ΨΩ΢ΙΑΣΘΣ
• ΑΚΙΣΡΕΚΙΝΗ     Χ

Οταν χορθγθκεί κατά το πρϊτο τρίμθνο τθσ εγκυμοςφνθσ 
αυτόματθ αποβολι
«ρετινοειδι embryopathy»
ςυγγενείσ ανωμαλίεσ κρανιοπροςωπικζσ, ςτο αυτί,
του κεντρικοφ νευρικοφ ςυςτιματοσ, των άκρων,
του κφμου αδζνα, καρδιαγγειακζσ δυςπλαςίεσ 

Η κφθςθ ςυςτινεται 3 χρόνια μετά τθν ολοκλιρωςθ τθσ αγωγισ με ακιτρεκίνθ

Θ κεραπεία με ρετινοειδι ςτουσ άνδρεσ δεν προκαλεί κίνδυνο  για τθν 
αςφάλεια των τζκνων

Θ ακοφςια ζκκεςθ ςε αςιτρετίνθ από-μολυςμζνα προϊόντα αίματοσ βρζκθκε 
πρόςφατα να είναι χωρίσ δυςμενι ζκβαςθ τθσ εγκυμοςφνθσ, πικανϊσ λόγω τθσ 
απομάκρυνςθσ των αςιτρετίνθ και ετρετινάτθσ κατά τθ διαδικαςία καταςκευισ 
των προϊόντων αίματοσ.

. 



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ  ΦΑ΢ΜΑΚΑ  ΨΩ΢ΙΑΣΘΣ
• ΜΕΘΟΤ΢ΕΞΑΤΘ              X

Αμβλωτικόσ, μεταλλαξιογόνοσ και τερατογόνοσ παράγοντασ ςε ηϊα και 
ανκρϊπουσ. 
Θεωρείται ιςχυρό τερατογόνο όταν χρθςιμοποιείται ςε υψθλζσ δόςεισ για 
καρκίνο ι τον τερματιςμό τθσ εξωμιτριασ κφθςθσ.
Θ ευαίςκθτθ περίοδο για τθν παραγωγι των δυςπλαςιϊν είναι 6-8 εβδομάδεσ  
μετά τθ ςφλλθψθ ςε δόςεισ μεγαλφτερεσ από 10 mg / βδομάδα.
Ο κίνδυνοσ δυςπλαςιϊν ςχετικά χαμθλόσ ςτισ χαμθλζσ εβδομαδιαίεσ δόςεισ 
που χρθςιμοποιοφνται για τθν ψωρίαςθ και ρευματολογικζσ διαταραχζσ.
Ωςτόςο, τυπικι embryopathy ζχει επίςθσ περιγραφεί  και  με χαμθλζσ  δόςεισ  
μία φορά τθν εβδομάδα .
Ριςτεφεται ότι επθρεάηει τθν ςπερματογζνεςθ, επάγοντασ χρωμοςωμικζσ
αλλοιϊςεισ ι μεταλλάξεισ μονοφ γονιδίου, και αλλοιϊνοντασ τθν κινθτικότθτα 
του ςπζρματοσ

υδροκεφαλίασ, ανεγκεφαλίασ, κρανιακισ dysostosis, εγκεφαλικισ ανωμαλίασ, 
δυςμορφίασ προςωπείου, ςκελετικζσ δυςπλαςίεσ και ανωμαλίεσ των άκρων. 
κακυςτζρθςθ ανάπτυξθσ και λειτουργικζσ ανωμαλίεσ.
πνευμονικισ ατρθςίασ, ςυγγενισ καρδιοπάκεια, 



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ  ΦΑ΢ΜΑΚΑ  ΨΩ΢ΙΑΣΘΣ
• ΚΤΚΛΟ΢ΠΟΡΙΝΗ  C (Ryan, JAAD 2010;63)
• ςε μία αναδρομικι μελζτθ 629 εγκφων μεταμοςχευμζνων 

γυναίκεσ που εκτζκθκαν ςε CsA ςε δόςεισ των 1,4 ζωσ 14 
mg / kg / d από τθν εβδομάδα 6 και ςε όλθ τθν 
εγκυμοςφνθ, δεν παρατθρικθκαν ςθμαντικζσ διαφορζσ με 
τον γενικό πλθκυςμό όςον αφορά τθ ςυχνότθτα εμβρυϊκοφ 
κανάτου ι ςυγγενείσ δυςμορφίεσ. Υπιρχε, ωςτόςο, μια 
αυξθμζνθ ςυχνότθτα πρόωρου τοκετοφ (44,5%) και 
χαμθλό βάροσ γζννθςθσ (44,3%) ςτθν ομάδα των 
εκτεκειμζνων γυναικϊν.
Μια ανάλυςθ των 15 μελετϊν ςχετικά με τθ χριςθ τθσ CsA
ςε δζκτεσ μοςχευμάτων ζγκυεσ ανζφεραν αυξθμζνο 
ποςοςτό πρόωρου τοκετοφ.
Μία αφξθςθ τθσ εκ γενετισ ανωμαλίεσ δεν ανιχνεφκθκε 
μεταξφ 392 λιπτεσ μεταμόςχευςθσ ζγκυεσ ςε αγωγι με 
CsA (άγνωςτθ δόςθ και διάρκεια τθσ κεραπείασ)



ΣΥΣΤΘΜΑΤΙΚΑ  ΦΑ΢ΜΑΚΑ  ΨΩ΢ΙΑΣΘΣ

• ΕΤΑΝΕ΢ΣΕΡΤΘ   μετά 4 μινεσ  B

Αςφαλζσ όριο διακοπι 1 μινα προ Κφθςθσ
(Borrego, Actas Dermo2010;101).

• ΑΝΤΑΛΙΜΟΥΜΑΜΡΘ  μετά 5 μινεσ B

• ΙΝΦΛΙΞΙΜΑΜΡΘ   μετά 6 μινεσ        B

• ΟΥΣΤΕΚΙΝΟΥΜΑΜΡΘ   B   (Famenini, J Drugs
Dermatol 2012;11) μετά 4 μινεσ

• ΣΕΚΟΥΚΙΝΟΥΜΑΜΡΘ μετά 5 μινεσ



ΚΕ΢ΑΤΟΛΥΤΙΚΑ

• ΓΑΛΑΚΣΙΚΟ ΟΞΤ   B
• ΘΕΙΟ ςε λοςιόν, κρζμεσ και ποφδρεσ. Θπιο κερατολυτικό

και βακτθριοςτατικό. Δεν υπάρχουν ςτοιχεία για τθ χριςθ 
τθσ κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ.

• ΟΤΡΙΑ      Β ςε τοπικι χριςθ ζωσ 45 %
• ΡΕΖΟΡΚΙΝΗ Τοπικι κεραπεία ςε μια μικρι περιοχι με 

ρεςορκινόλθ είναι αποδεκτι κατά τθ διάρκεια τθσ 
εγκυμοςφνθσ.

• ΢ΑΛΙΚΤΛΙΚΟ ΟΞΤ   C Το ςαλικυλικό οξφ τοπικά να 
αποφεφγεται

• Εν τοφτοισ θ τοπικι χριςθ δεν αποτελεί αιτία ανθςυχίασ ςε 
ζγκυεσ γυναίκεσ, όταν τα φάρμακα χρθςιμοποιοφνται για 
περιοριςμζνο χρονικό διάςτθμα



ΦΑ΢ΜΑΚΑ ΚΑΤΑ ΜΥ΢ΜΘΚΙΩΝ ΚΑΙ 
ΟΞΥΤΕΝΩΝ ΚΟΝΔΥΛΩΜΑΤΩΝ

• ΙΜΙΚΟΤΪΜΟΔΗ C Ζχει αναφερκεί τερατογόνοσ 
δράςθ ςε μελζτεσ ςε πειραματόηωα, μετά από 
ςυςτθματικι χοριγθςθ.Μεμονωμζνεσ αναφορζσ 
τοπικισ χριςθσ του φαρμάκου ςτθν κφθςθ. 
(Ciavattini, J MaternFetal Mel 2012;25).

• ΠΟΔΟΦΤΛΛΟΣΟΞΙΝΗ/ΠΟΔΟΦΤΛΛΙΝΗ C Δεν 
ςυνιςτάται 

• ΦΘΟΡΙΟΟΤΡΑΚΙΛΗ  X Ζχει παρατθρθκεί 
τερατογόνοσ δράςθ ςε πειραματόηωα.  
Αντενδείκνυται θ χριςθ του ςτθν εγκυμοςφνθ



ΦΑ΢ΜΑΚΑ ΚΑΤΑ ΜΥ΢ΜΘΚΙΩΝ ΚΑΙ 
ΟΞΥΤΕΝΩΝ ΚΟΝΔΥΛΩΜΑΤΩΝ

Για τα οξυτενι κονδυλϊματα, κεραπεία 
επιλογισ κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ

• Κρυοκεραπεία

• Επίκειξθ τριχλωροξικοφ οξζοσ



ΡΑ΢ΑΣΙΤΟΚΤΟΝΑ
ΦΑ΢ΜΑΚΑ ΚΑΤΑ ΨΩ΢ΑΣ

• ΚΑΘΙΖΗΜΕΝΟ ΘΕΙΟ    ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙ ΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η 
Θ χριςθ του κεωρείται αςφαλισ ςτθν κφθςθ και ςε 
Βρζφθ μικρότερα των 2 μθνϊν (Maibach, 

JAAD1990;23).
• BENZYL BENZOATE 25%    ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙ ΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η

Δεν ζχει παρατθρθκεί τερατογόνοσ δράςθ.
Θ χριςθ του κεωρείται αςφαλισ ςτθν κφθςθ

• ΠΕΡΜΕΘΡΙΝΕ΢  Β Θ χριςθ τουσ, εφόςον είναι 
αναγκαία, κεωρείται αςφαλισ (Mytton
BJOG2007;114).

• ΒΑΛ΢ΑΜΟ ΣΟΤ ΠΕΡΟΤ



ΡΑ΢ΑΣΙΤΟΚΤΟΝΑ
ΦΘΕΙ΢ΟΚΤΟΝΑ

• ΠΕΡΜΕΘΡΙΝΗ ( ΝΙΧ)      B Αςφαλζσ
• Σε μια προοπτικι μελζτθ 113 ζγκυεσ γυναίκεσ χρθςιμοποίθςαν permethrine ςαμπουάν κατά τθ διάρκεια τθσ 

εγκυμοςφνθσ, 31 εκ των οποίων κατά τθ διάρκεια του πρϊτου τριμινου,δεν αποκάλυψε προγεννθτικι 
τοξικότθτα

• ΜΑΛΑΘΕΙΟΝ  (Sicaril) B  Δεν ζχει παρατθρθκεί τερατογόνοσ δράςθ ςε μελζτεσ με πειραματόηωα. Χριςθ του 
φαρμάκου εφόςον επιβάλλεται(Engel,Am J Epidem 2007;165)

• Περμεκρίνθ + Πιπερονυλο-βουτοξείδιο + Μαλακείον (Permethrin + Piperonyl Butoxide + Malathion)

• PARA – PLUS/ Olvos ΟΧΙ
• LINDANE ΟΧΙ είναι δυνθτικά νευροτοξικό
• Οι μελζτεσ ςε ηϊα ζχουν δείξει ότι αποκθκεφονται ςτον λιπϊδθ ιςτό και ςτουσ όρχεισ (κφτταρα Leydig). Θ 

χριςθ του δεν επιτρζπεται μετά το 2007 ςφμφωνα με τισ ευρωπαϊκζσ περιβαλλοντικζσ οδθγίεσ. 

• ΕΝΣΟΜΟΑΠΩΘΗΣΙΚΑ  με  ΔΙΑΙΘΤΛΟΣΟΛΟΤΑΜΙΔΙΟ (DEET) 
• αποφυγι τθσ χριςθσ ςε μεγάλεσ περιοχζσ του ςϊματόσ τουσ για μεγάλο χρονικό διάςτθμα, εκτόσ αν υπάρχει 

μια ιςχυρι ζνδειξθ.
• Οι Sheafer και Peters περιγράφουν ζνα παιδί με νοθτικι υςτζρθςθ που γεννικθκε ςε μια μθτζρα να τρίβει τα 

χζρια και τα πόδια τθσ κακθμερινά με λοςιόν DEET 25%.
• Μια τυχαιοποιθμζνθ προοπτικι μελζτθ ςε 449 ζγκυεσ γυναίκεσ με τοπικι εφαρμογι των 1,7 g DEET 

κακθμερινά κατά τθ διάρκεια του δεφτερου και τρίτου τριμινου τθσ κφθςθσ δεν ζδειξαν καμία διαφορά ςτα 
νεογζννθτα ςε ςφγκριςθ με τθν ομάδα ελζγχου.

•
Η Icaridin ι Picaridin Bayrepel , Saltidin κα πρζπει να επιλεγεί ωσ λιγότερο τοξικό εντομοαπωκθτικό



ΑΝΤΙΙΙΚΑ
ΑΝΣΙΕΡΠΗΣΙΚΑ

• ΑΚΤΚΛΟΒΙΡΗ         B Αςφαλισ
• ΒΑΛΑΚΤΚΛΟΒΙΡΗ   B Αςφαλισ

(Pasternak, JAMA 2012;304).
• ΦΑΜΚΤΚΛΟΒΙΡΗ   B Αςφαλισ.

ΑΝΣΙΡΕΣΡΟΪΚΑ ΚΑΣΑ CMV
• ΒΑΛΓΚΑΝΚΤΚΛΟΒΙΡΗ C H βαλγκανκυκλοβίρθ μετατρζπεται ςε γκανςικλοβίρθ.
• ΓΚΑΝ΢ΙΚΛΟΒΙΡΗ C
• ΠΕΝΣΑΜΙΔΙΝΗ             C Ζχει αναφερκεί μια περίπτωςθ αλμπινιςμοφ ςε νεογνό.

ΑΝΣΙΡΕΣΡΟΙΚΑ ΚΑΣΑ HIV
• ΖΙΝΣΟΒΟΤΝΣΙΝΗ C

Ζχει αναφερκεί πρόκλθςθ αναιμίασ ςτο νεογνό(Senise, AIDS Rev2011;13).
• ΛΟΠΙΝΑΒΙΡΗ+ΡΙΣΟΝΑΒΙΡΗ C
• ΝΕΒΙΡΑΠΙΝΗ   B Είναι δυνατόν να επάγει το κυτόχωμα p450.
• ΣΕΝΟΦΟΒΙΡΗ B
• ΛΑΜΙΒΟΤΝΣΙΝΗ C Είναι πικανόν να προκαλζςει δυςλειτουργία ςτα μιτοχόνδρια. 



Peelings - ΑΙΣΘΘΤΙΚΑ
• ΤΔΡΟΞΤ ΟΞΕΑ (ΓΑΛΑΚΣΙΚΟ,ΓΛΤΚΟΛΙΚΟ, ΚΙΣΡΙΚΟ )

ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙ ΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η
Γενικά δεν κεωροφνται επικίνδυνα κατά τθν κφθςθ εντοφτοισ θ χριςθ 
τουσ απαιτεί περίςκεψθ. 

• ΣΡΙΧΛΩΡΟΞΙΚΟ ΟΞΤ ΔΕΝ ΤΠΑΡΧΕΙ ΣΑΞΙΝΟΜΗ΢Η
Θ χριςθ του ςε μεγάλθ επιφάνεια δεν ενδείκνυται κατά τθν κφθςθ.

• ΦΑΙΝΟΛΗ ( 45-88%)  C Θ χριςθ φαινόλθσ > 2% να αποφεφγεται.

• ΑΛΛΑΝΣΟΣΟΞΙΝΗ Α
Οριςμζνα δεδομζνα τθσ βιβλιογραφίασ υποςτθρίηουν τθ χριςθ τθσ ςτθν 
εγκυμοςφνθ. Ωςτόςο, θ γενικι ςυναίνεςθ είναι ότι κα το απζφευγαν για 
λόγουσ αιςκθτικισ ςε ζγκυεσ γυναίκεσ.

• ΤΑΛΟΤΡΟΝΙΚΟ ΟΞΤ  να αποφεφγεται κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ. 
• ΕΝΕ΢ΕΙ΢ ΚΟΛΛΑΓΟΝΟΤ δεν ζχουν μελετθκεί κατά τθν εγκυμοςφνθ. 
• ΤΔΡΟΚΙΝΟΝΗ  ΟΧΙ απορροφάται 25-35% ςτα ηϊα ανωμαλίεσ



ΑΙΣΘΘΤΙΚΑ

• Σοπικά Αναιςκθτικά  ( ξυλοκαίνθ , λιδοκαίνθ) B

• ΜΙΝΟΞΙΔΙΛΗ C

Από το ςτόμα ι τοπικά δεν είναι αποδεκτή. 

• ΚΑΦΕΪΝΗ (ενζςιμθ Χοριγθςθ) C

Δεν ενδείκνυται για ενζςιμη χρήςη 
ςυμπεριλαμβανόμενθσ τθσ Μεςοκεραπείασ για τθν 
καταπολζμθςθ τθσ κυτταρίτιδασ-τοπικοφ πάχουσ.

Δεν υπάρχουν μελζτεσ οφτε μεμονωμζνεσ αναφορζσ 

για την τοπική τησ  χρήςη ςτην κφηςη.



ΔΙΑΦΟ΢Α ΑΛΛΑ   
ΦΑ΢ΜΑΚΑ

• ΔΑΨΟΝΗ C
• ΜΕΘΟΞΑΛΕΝΗ C
• Le Méthoxalène n’est pas tératogène chez l’animal. Dans l’espèce humaine, les 

données cliniques sur de petits effectifs ne montent pas d’effet malformatif 
spécifique.

• Néanmoins, l’insuffisance des données justifie d’éviter le traitement pendant la 
grossesses.

• ΙΝΣΕΡΦΕΡΟΝΗ Α2α C
• ΚΟΛΧΙΚΙΝΗ C
• ΤΔΡΟΞΤΧΛΩΡΟΚΙΝΗ C

• ΜΤΚΟΦΑΙΝΟΛΑΣΗ D
Εχουν αναφερκεί αυτόματεσ αποβολζσ και ςθμαντικζσ ανωμαλίεσ   ςτο ζμβρυο

• ΑΖΑΘΕΙΟΠΡΙΝΗ D
Ζχει αναφερκεί καταςτολι του μυελοφ των οςτϊν ςτο νεογνό από τθ χοριγθςθ 
τθσ αηακειοπρίνθσ ςτο 3ο τρίμθνο τθσ Κφθςθσ (Natekar, Can Fam Phys2011;57).



Συμπζραςμα

Η εγκυμοςφνθ ςυνδζεται με πολλζσ φυςιολογικζσ 
αλλαγζσ ςτο γυναικείο ςϊμα που υποχωροφν μετά 
τον τοκετό.

Επειδι πολλζσ από αυτζσ είναι αιςκθτικισ φφςθσ και 
δεν είναι επικίνδυνεσ, θ κεραπεία πρζπει να είναι 
ανάλογθ.

Μερικζσ από τισ φυςιολογικζσ αλλαγζσ κακίςτανται 
θπιότερεσ με ζνα υγιεινό τρόπο ηωισ και μαηί με τθν 
κατάλλθλθ εκπαίδευςθ τθσ μθτζρασ, μια ςυντθρθτικι 
προςζγγιςθ μπορεί να γίνει ικανοποιθτικι. 



Συμπζραςμα

Η χοριγθςθ φαρμάκων κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ 
κζτει  ςε κάποιο κίνδυνο τόςο θ μθτζρα όςο και το 
αγζννθτο παιδί.

΢ε αςκενείσ γυναίκεσ ςε αναπαραγωγικι θλικία πρζπει 
πριν από τθν ςυνταγογράφθςθ των φαρμάκων να 
ςυηθτθκεί εάν είναι ζγκυεσ ι ςχεδιάηουν εγκυμοςφνθ. 

Επίςθσ, ςε χρόνια κεραπεία γυναικϊν αναπαραγωγικισ 
θλικίασ πρζπει να εξετάηεται το ενδεχόμενο εγκυμοςφνθσ.

Φάρμακα που ζχουν αποδειχκεί ότι είναι αςφαλι ςτθν 
εγκυμοςφνθ είναι τα πρϊτθσ επιλογισ για μακροχρόνια 
κεραπεία κατά τθ διάρκεια των αναπαραγωγικϊν ετϊν.




