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Gebelik ve laktasyonda agri tedavisinin

Onemi

Plani

Yontemler
Nonfarmakolojik
Farmakolojik
Girisimsel

Olasi agrili durumlar

Olgu senaryolari

\_ /
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Onemliyse neden kaynaklar kisitli?

\_

Gebelik ve laktasyonda agri sorunu yaygin

Kaynaklar kisith ve
bazen anlasiimaz

Gebeler Uzerinde
arastirma yapmanin
etik sakincalari var
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4 A

Az mi ilac kullanthyor?

Gebelik ve laktasyonda
llac kullanim orani % 90

Agri kesici kullanim orani % 5-10

Gebeliklerin yarisindan fazlasi planli degil ve
farkedildiginde ila¢ kullanmakta olabilir

\_ /
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4 A

Hekimler neden cekingen?

Fetusa ve bebege zarar verebileceginden ilag
kullanimindan kacinir

Radyolojik testlerin kullaniminin
kisithhgr agr kaynaginin tanisini
zorlastirir

\_
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4 h

Baska bir konu basligi

Gebelik direkt grafi igin kesin kontrendikasyon deqil
10 sievert’ in altinda doz glvenli

Travmada karni koruyan onluk kullanilabilir
MRI, ultrason guvenli

EMG noropatik agrida ayirici tanida yararli

Schwartz RB. Neurodiagnostic imaging of the pregnant patient. In: Devinsky 0, Feldmann E, Mainline B, eds.
Neurological complications of pregnancy. New York: Raven Press, 1994:243-8.

Wilbourn AJ, Aminoff MJ. Electrodiagnosis. In: Rothman RH, Simeone FA, eds. The spine. Philadelphia: W
Saunders, 1992:163-71.
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/ e Gebelik ve Laktasyonda \
plan? \ Agri Tedavi Plani

_,_,—r‘-“j—f’ p
—

Gebelikten once multidisipliner bir agri tedavi yaklasimi
gebelikte analjezik gereksinimini azaltir

Oncelikle non-farmakolojik yontemler denenmeli
Kisiye ozgun ilag-doz-uygulama yolu secilmel

Multimodal agri tedavisi uygulanmali

\ Hastaya ilaclarla ilgili risk faktorleri seffaflikla anlatiimali /
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Gebelik ve Laktasyonda

™

Agri Tedavi Yontemleri
Nonfarmakolojik

\_

Minimal egitim ve malzeme ile

® Emosyonel destek
® Masaj
® Soguk ve sicak

Ozel egditim ve malzeme ile

® Biofeedback

® Kognitif-davranissal
terapi

® Hidroterapi ® Aromaterapi
® Vertikal pozisyon ®TENS
® Solunum egzersizleri ® Kuru igne
® Mlzik ‘@) ® Hipnoz
® Pilates ék \
N /
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/ Gebelik ve Laktasyonda \

Agri Tedavi Yontemleri
Farmakolojik

Ilaclarin fetus ve llag emzirmeden sonra
bebege gegisi alinmall
Yari omar

Annedeki konsantrasyon
Lipid ¢ozunarluk
Bebekte oral biyoyararlanim

Asidite
lyonizasyon
Proteine baglanma
Molekul agirlik

\_
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FDA:Gebelikte agri kesicilere ait risk kategorizasyonu

™

\_

A Kontrollu calismalarda risk gosterilememis
B Insanda risk Fjbsterilememis: Hayvan deneylerinde
risk olabilecegi gdsterilmis veya hayvanlarda risk géridlmemis
ve insanlarda yeterli calisma yok _
C Riskin olmadigi kanitlanmamis: Insanlarda calisma
yok ve hayvan calismasi ya yok yada yapilan calismalarda
pozitif bulgular gorulmus. Bu gruptaki ilaglar kar/zarar orani
0z6nunde bulundurularak kullanilabilir

Riskle ilgili pozitif bulgular var: Bu konuda yapilan
calismalarda risk oldugu gorulmus olmasina karsin hastaya
yarari gozonunde bulundurularak kullanilabilir
X Gebelik sirasinda kullanimi yasak olan ilaglar:
Hayvan veya insan deneylerinde bebekte riskin gosterildigi
ilag grubu olup gebelikte ancak anne yasaminin sozkonusu
oldugu durumlarda kullanilabilir ve gebelik sonlandiriimasina
karar verilebilir.

FDA = Food and Drug Administration.
All opioid analgesics are FDA Risk Category D if used for prolonged periods or in large doses near term.
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FDA gebelikte ilac risk kategorizasyonu

™~

Multivitamin

Parasetamol, Ibuprofen, naproxen, meperidine,
morphine Fentanyl, Butorphanol, nalbuphine,
hydrocodone, methadone, oxycodone,
oxymorphone, indomethacin, Metoprolol

Prednisolone, prednisone, Caffeine , bupropion

Aspirin, ketorolac, Codeine, propoxyphene
Gabapentin, Lidocaine, Mexiletene, Nifedipine
Sumatriptan,

D

Amitriptyline, SSRI, imipramine, Diazepam,
Phenobarbital,Phenytoin, Valproic acid,

X

Ergotamine
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ﬁnne sutlne gecen ilaclarin kategorizasyonh
American Pediatri Akademisi Ilac Komitesi

1. Kontrendike

2. Emzirme gecici bir slre
durdurulmali

3. Emzirme surdurulebilir

\_
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ANALJEZIKLER VE LAKTASYON

KATEGORI SUT / PLAZMA TOLERANS
NONOPIiOID
Parasetamol 3 1.9 lyi tolere edilir
ibuprofen 3 0.01 lyi tolere edilir
Ketorolak 3 0.025 -0.037 Uretici kontrendike, AAP endike
OPioiD
Butorfanol 3 1.9 (oral) Yan etki bildiriimemis
Kodein 3 25 Birikim olabilir
Fentanil 3 > 1 lyi tolere edilir
Hidromorfon - Veri yok Veri yok
Meperidin 3 1.4 Yari dGmuUr uzayabilir
Metadon 3 0.83 Ani kesildiginde yoksunluk olabilir
Morfin 3 0.23-5.07 Birikim olabilir
Nalbufin - Veri yok Veri yok
Oksikodon - 3.4 Periyodik uykusuzluk, istahsizlik
Oksimorfon - Veri yok Veri yok
Propoksifen 3 0.5 Dusuk kas tonusu

19. Kis Sempozyumu, Bursa

19.04.2013

13




éebelik ve Laktasyonda Agri Tedavi Ybntemleﬁ

Girisimsel

Lokal anestezik infiltrasyonlari guvenli

Yiksek doz-uzun kullanimda distik dogum agirhgi

Lidokain, bupivakain glvenli, mepivakain teratojen
Maksimal dozlarin Gzerine ¢ikilmamali

Deneyimli uzmanlar, fetus, uterus, mesane, pubis,
serviks civarinda dikkatle uygulamali

Paech M. Pain management considerations in pregnancy and breastfeeding. Chapter 31 of Guide to pain
management in low-resourse settings (ed) Kopf A, Patel NB. IASP, Seattle, 2010
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Gebelik ve Laktasyonda Agri Tedavi Ybntemle}

Girisimsel

Steroid

Organogeneziste tekrarlayan injeksiyonlardan kacinilmali
Cogu kortikosteroid plasentay! gecer
Prednison-prednisolon plasenta tarafindan inaktive edilir

Minimal fetal risk nedeni ile gebelikte epidural steroid
kullanimi sinirli

Emzirme ilacin alimindan 4 saat sonraya ertelenmeli

Katz FH, Duncan BR. Entry of prednisone into human milk. N Engl J Med

1975;293:1154-8. /
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/ Gebelik ve Laktasyonda
Olasi Agrili Durumlar

™

Ik trimesterde

Uterusun gerilmesi
Korpus luteum Kisti
Ektopik gebelik

2-3. trimester

Agirlik merkezinin degismesi
Eklem ve konnektif dokunun gevsemesi

Laktasyonda

Sut kanallarinda tikaniklhik

\ Mastit

4

/
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Gebelik ve Laktasyonda
Olasi Agrili Durumlar

Simfizis pubis diastazi
Kas-iskelet sistem agrilari
Sakroiliak, Faset eklem agrilari
Disk protrizyonu

Koksidinea

Visseral agri

Noropatik agri

Migren

\ Osteoporoz
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4 h

Senaryo 1

Gultekin ailesi
28 y, gebelik planhyorlar, kullandiklari tedavi uygun mu?

10 mg amitriptilin, 2x50 mg diklofenak, gereginde kodein
kase (20 mg)p

1 yil 6nce arag ici TK, vertebra kompresyon fr

Bel-kalca-diz arkasina yayilan, surekli, yanici, geceleri
artan agri

Kodeini 2-3 kez kullanirsa konstipasyon

\ Fizik muayenede belin arkasinda allodini /
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4 A

Senaryo 1: Noropatik agri

Trisiklik antidepresanlar teratojen, annede kardiyotoksik
Analjezi dozlari guvenli olabilir

Laktasyon sirasinda kullanimlari zararh degil

Nulman I, et al. Child development following exposure to tricyclic antidepressants or

fluoxetine throughout fetal life: a prospective, controlled study. Am J Psychiatry
2002;159:1889-95.

SSRI en cok kullanilan antidepresanlar
KategoriB — D
Bebekte irritabilite yapabilir

Analjezik dozlar hakkinda yeterli veri bulunmamakta

Nikfar S, et al. Inc reasing the risk of spontaneous abortion and major malformations in
newborns following use of serotonin reuptake inhibitors during pregnancy: A systematic

\ review and updated meta-analysis. Daru 2012 Nov 1;20(1):75. /
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Senaryo 1: Noropatik agri

NSAII
Teratojen oldugu gosterilmemis
Fertilizasyonu azaltir
Oligohidramniyoz, pulmoner hipertansiyon
2-3. trimesterde kullanilabilir
Topikal kullanimi guvenli

eLi DK, Exposure to non-steroidal anti-inflammatory drugs during pregnancy and risk of
miscarriage: population based cohort study. BMJ 2003;327:368.

oK. Shintaku et al. Prediction and evaluation of fetal toxicity induced by NSAIDs using
transplacental kinetic parameters obtained from human placental perfusion studies. Br J Clin

Qﬂrmacol / 73:2 / 248-56, 2011 /
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4 h

Senaryo 1: Noropatik agri

Parasetamol

Hafif-orta derecede agrida ilk tercih
Teratojenik degil

Trombosit fonksiyonlarini etkilemez
Cok yuksek dozlarda hepatotoksisite
Anne sutu ile gecimli

Rebordosa C, et al. Acetaminophen use during pregnancy: effects on risk for

\ congenital abnormalities. Am J Obstet Gynecol 2008;198:178. e1-7./
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4 h

Senaryo 1: Noropatik agri

Asetil salisilik asit
Kanama riski olan durumlarda kullanilamaz
Gebeligin ve dogumun uzamasina neden olabilir
Laktasyon doneminde Reye sendromu yapabilir

Erkan D, et al. Management of the controversial aspects of the antiphospholipid syndrome
pregnancies: a guide for clinicians and researchers. Rheumatology (Oxford) 2008;47
Suppl 3:iii23-7.

Kozer E,et al. Aspirin consumption during the first trimester of pregnancy and congenital
anomalies: a meta-analysis. Am J Obstet Gynecol 2002;187:1623-30

Indometazin laktasyonda yenidoganda konvdlsiyon
K ve nefrotoksisite yaptigi icin kullanilmamali /
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4 h

Senaryo 1: NoOropatik agri

Kodein fetal anomali yapmaz
Hizli metabolizasyonda plazma morfin konsantrasyonu yukselir

Koren G, Cairns J, Chitayat D, Gaedigk A, Leeder SJ]. Pharmacogenetics of morphine poisoning
in a breastfed neonate of a codeine-prescribed mother. Lancet 2006;368:704.

Tramadol
2., 3. trimesterde glvenli bir secenek
Organogeneziste ¢cok az deneyim oldugu icin kullanilmamal

Konvilsiyon riski olan durumlar ve SSS’ nde seretonin dlizeyinin
arttigr durumlarda kullaniimamali

Gebeligin son dénemine uzanan kullanimdan kaginiimal
de Wit D, Koomen-Botman I. Neonatal abstinence syndrome after maternal use of tramadol.
Ned Tijdschr Geneeskd. 2013;157(9):A5610
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4 h

Senaryo 1: Noropatik agri

Opioidlerle ilgili bilgilerimiz cogunlukla opioid
bagimlilari Gzerinde yapilan arastirmalardan

Minimal-etkin dozu titre edilerek bulunmali

Uzun sure opioid kullanimi
Solunum depresyonu
Yoksunluk sendromu

Anderson D. A review of systemic opioids commanly used for labor pain relief Midwifery
Womens Health. 2011 May-Jun;56(3):222-39.

Madadi P, et al. Guidelines for maternal codeine use during breastfeeding. Can Fam Physician
K 2009;55:1077-8. /

19. Kis Sempozyumu, Bursa 19.04.2013 24




4 N

Senaryo 1: Noropatik agri

Ketamin inatgl akut ve noéropatik agrida etkili ve glivenli
Lidokain inflzyonu bir secenek olabilir
Meksiletin etkinligi az, yan etkisi cok

Transdermal klonidin yaygin kullanilir, teratojen degil
Ilk trimesterde 6nerilmez

Paech M. Pain management considerations in pregnancy and breastfeeding. Chapter 31 of
(SEUicll:ﬁ tOZpOalila management in low-resourse settings (ed) Kopf A, Patel NB. IASP,
eattle,

\_ /
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4 h

Senaryo 1: NoOropatik agri

Antiepileptik ilaclar ile konjenital anomali riski iki kat
Kronik agrida malformasyon riski epilepsiden daha distk
Organogeneziste kullaniimamali

Gabapentinin gebelerde kullanimi hakkinda cok az bilgi var
Antiepileptikler sute cok az gecer, yan etki bildiriimemis

Gabapentin ve pregabalinin laktasyonda kullanimui ile ilgili bilgi
yetersiz

Tomson T, et al. MAntiepileptic drug treatment in pregnancy: Changes in drug disposition
and their clinical implications. Epilepsia, 2013, 1-10

\ Lomber sempatik blok /
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Senaryo 2

31 vy, 2 hf gebelik, planh degil

5 yildan beri cok sik bas agrisi, 1sik ve sese
hassasiyet, mide bulantisi ve yorgunluk

Inek sitl ve maya ile tetikleniyor

Amitriptilin 1x10 mg, naproksen 2x550 mg, atak
sirasinda ergotamin+kafein 2-4 mg

\_ /
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Senaryo 2: Migren

Migren kadinlar arasinda % 25
Gebelikte % 70 azalir (Ostradiol artisi)

Migrenin gebelikte baslamasi nadirdir

\_ /
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4 h

Senaryo 2: Migren

Kafein
300 mg/gun'un Uzerinde
distk dogum agirhgi
bebekte irritabilite

Sumatriptan Kategory C'de
Insanlarda teratojenik olduguna dair bilgiler sinirli
Laktasyon sirasinda kullanimi ile bilgi az

Kallén B, et al. Delivery outcome after maternal use of dru3gs for migraine: a register
study in Sweden. Drug Saf. 2011 Aug 1;34(8):691-703.

Duong S, et al. Safety of triptans for migraine headaches during pregnancy and
\ breasfeeding. Can Fam Physician. 2010 Jun;56(6):537-9. /

19. Kis Sempozyumu, Bursa 19.04.2013 29



4 A

Senaryo 2: Migren

Ergotamin
Teratojenik

Uterin kontraksiyonlari artirir ve dusuk

Kategori X

Laktasyonda yenidoganda konvdilziyon ve gastrointestinal
problemler

Bérard A. Dihydroergotamine (DHE) use during gestation and the risk of adverse pregnarcy
outcomes. Headache. 2012 Jul-Aug;52(7):1085-93.
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Senaryo 2: Migren

Sakin, sessiz, los ortam
Tetikleyen yiyeceklerin yasaklanmasi

Biyofeedback, relaksasyon, TENS, masaj, nane yagi
egzersiz, muzik, uyku hijyeni, vb
Parasetamol+kafein

2. trimesterde ibuprofen ve naproksen

Kisa sureli zayif opioid (+parasetamol) guvenli
Bunlar yeterli degilse opioid

Sumatriptan son secenek

k Ergotamin kullanilmamall

19. Kis Sempozyumu, Bursa 19.04.2013
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4 h

Senaryo 2: Migren

Ayda 3-4 atak profilaksi gerektirir

Benzodiazepin

Ilk timesterde teratojen
Fetal hipotermi - hiperbilirubinemi
Yenidoganda c¢ekilme semptomlari, solunum depresyonu

Laktasyonda metaboliti birikir, kullanilmamali
Bellantuono C, et al. Benzodiazepine exposure in pregnancy and risk of major

malformations: a critical overview. Gen Hosp Psychiatry. 2013 Jan;35(1):3-8
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4 h

Senaryo 2: Migren

B_blokerler annede plasental perfuzyonu ve fetus
agirligint dusurebilir

Teratojenik olduguna dair kanit yok, Kategori B

Terapotik dozun %1'den daha azi anne sttlne
gecer

Meidahl Petersen K, et al. Beta blocker treatment during pregnancy and adverse
Belgzn?nlcxgo%t(%o)mes: a nationwide population-based cohort study. BMJ Open.
u ; :

Magnezyum EFNS Oneriyor
Kalsiyum kanal blokerleri FDA-C kategorisinde

Magee LA, et al. The safety of calcium channel blockers in human regnancg: a
prospective, multicenter cohort study. Am J Obstet Gynecol 1996; 174:823-8.
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4 A

Senaryo 3

26 y, 2. gebeliginin 24. haftasinda

Gebeliginin basindan beri bel agrisi var, son 10 gindlr sol
bacakta siddetli agr, uyusukluk

Fizik muayenede, L4,L5 dermatomunda hipoestezi,
duz bacak kaldirma solda 30 derecede Rl

ve kontralateral 45 derecede pozitif.

MRI: L4-L5 sol lateral protrizyon

\_
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Senaryo 3: Lomber disk hernisi

\

\_

Bel-sirt agrisi gebelikte % 48-90

Lumbar lordoz artmis- biyomekanik yuklenme
Ligamanlar, pelvik eklemler gevser

Fetusun lumbasakral sinirlere direkt basisi radikller agri

Gebelikte lumbar disk hernisi insidansi distk

Urolojik sorunlar ve erken dogum bel agrisi ile baslayabilir

/
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4 h

Senaryo 3: Lomber disk hernisi

Fizik tedavi-egzersiz
Kognitif-davranissal terapi
Biyorelaksasyon

Yatak istirahati

Parasetamol, NSAIi, Tramadol

Epidural steroid tek doz fetusa zarar vermez

Bulgular agirlastiginda disundulebilir

K Tani ve tedavi acisindan yararh olabilir /
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4 h

Senaryo 4

29 y, primipar, laktasyonun 2.5 ayinda

Son trimesterde sirt- bel agrisi baslamis, dogumdan sonra
agir kaldirma ile siddetlenmis, analjezik-dinlenmeyle
azalmamis

Fizik muayene: paravertebral kas spazmi, bel hareketleri
kisitli. DUz bacak kaldirma ve Laseque olumsuz

Direkt radyografi, sintigrafi ve kemik dansitometride:

kIomber bolgede osteoporoz /
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Senaryo 4: Gebelige bagl osteoporoz

™~

Sarikaya S, Ozdolap S, Acikgdz G: Pregnancy-associated osteoporosis with vertebral
fractures and scoliosis. Joint Bone Spine 2004; 71 :84-86.

Emzirmesi sonlandirildi
Kalsitonin intranasal 200 IU/gun
Kalsiyum 1200 mg/ gun

D vitamini 800 IU/gun

Lomber korse

Fizik tedavi, bel, sirta yonelik egzersizler, aerobik, postural

egzersizler, yuruyus

Ozbek G. Gebelige bagl osteoporoz. Osteoporoz Diinyasindan 2006; 12 (2):

39-42)

/
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Senaryo 5

37y, 4. gebelik, 33 hf

Pelvis ve kasikta cok siddetli agri-sanci

Son haftalarda agr hizla artmis

Oturur pozisyonda ayaga kalkamiyor ve ylUriyemiyor
Fizik muayenede pubis ve kalca palpasyonu agrili
Tani: Simfiz pubis diastazi+sakroiliak inflamasyon

\_ /
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Senaryo 5: Simpfiz pubis dislokasyonu

\_

Nonfarmakolojik
sakroiliak korse
trokanterik kemer
karni destekleyen kama seklindeki yastik

Fizik tedavi
sakroiliak subluksasyonda rotasyonal manipulasyon
postural egzersiz
sicak-soguk
TENS

Parasetamol

NSAII sadece 2. trimestrde
Tramadol (kisa sure)

Opioid (kisa sure, titrasyon)
Lokal anestezik+ steroid inj
Epidural analjezi
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Puf noktalar

Gebelikten 6nce kronik agrili durum kontrol altina
alinmall

Multimodal yaklasim tercih edilmeli

Ilag kullanimi gereéiktiqinde en son ve glvenilir
kaynaklara basvurulmali

wWww.reprotox.org
perinatology.com/exposures/druglist.htm

Annede etkin, bebekte zararsiz yontem ve ilaclar

\ secilmeli
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Bu millet modern olmaya devam edecekse
bu kadinlar sayesinde olacaktir.
Kadinlar ozgurlugunuzu ve ruhunuzu baskilardan
kurtarin!




