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Ocular changes, use of opthalmic medications and diagnostic agents in pregnancy and lactation —

NAJWAZNIEJSZE

Kobiety w ciazy stanowig
grupe, ktéra powinna by¢
otoczona szczegdlng opieka
okulistyczng ze wzgledu na
specyficzny przebieg proceséw
fizjologicznych, chorobowych
i ograniczone mozliwosci
leczenia.
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Pregnant women are a group of
patients, which should be under
special ophthalmic supervision
due to different course of
both normal physiologic and
pathological changes and
limited treatment options.
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STRESZCZENIE

W pracy przedstawiono zmiany fizjologiczne w narzadzie wzroku u kobiet
w ciazy, wplyw ciazy na istniejace uprzednio schorzenia narzadu wzroku,
zmiany oczne w chorobach zwigzanych z ciaza i z porodem oraz mozliwosci
stosowania réznych grup lekéw i preparatéw diagnostycznych w okresie ciazy
i laktacji.

Stowa kluczowe: cigza, zmiany w narzadzie wzroku w ciazy, wplyw ciazy na istnie-
jace uprzednio schorzenia narzagdu wzroku, zmiany oczne w chorobach zwia-
zanych z ciaza i porodem, mozliwo$ci stosowania réznych grup lekéw i prepa-
ratéw diagnostycznych w ciazy i laktacji

ABSTRACT

In the paper physiologic ocular changes occurring during pregnancy, effect
of pregnancy on preexisting ocular diseases, disorders of the eye associated
with pregnancy and delivery and use of ophthalmic medications and diagnostic
agents during pregnancy and lactation are described.

Key words: pregnancy, physiologic ocular changes during pregnancy, pregnancy
and preexisting ocular diseases, disorders of the eye associated with pregnancy
and delivery, use of ophthalmic medications and diagnostic agents during pre-
gnancy and lactation
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Leczenie dolegliwosci okulistycznych w cigzy stwarza sze-
reg probleméw dla lekarza okulisty. Z jednej strony bowiem
w narzadzie wzroku ciezarnej dochodzi do wielu zmian fi-
zjologicznych, ktére oddzialuja na efekty stosowanego do
tej pory leczenia, z drugiej za$ strony cze$¢ stosowanych
wczesniej lekéw okulistycznych nie moze by¢ dalej przepi-
sywana ze wzgledu na ich niekorzystny wplyw na rozwi-
jajacy sie ptéd. Przyktadem takich probleméw jest sprawa
talidomidu, ktory zostal zarejestrowany w ponad 50 krajach
i byt sprzedawany bez recepty w latach 1957-1961 jako $ro-
dek nasenny do ogdlnego stosowania, a w wigkszych daw-
kach jako lek przeciwbdlowy dla kobiet z powiklana ciaza.
Pod koniec 1960 r. stwierdzono, ze lek ten ma silne dziala-
nie teratogenne. Zanim usunieto go z listy lekéw, spowodo-
wal on wystapienie bardzo powaznych wad rozwojowych
(deformacje lub brak konczyn oraz nienaturalne proporcje
ciala) u 12 tys. dzieci, a takze liczne poronienia.

Od kilkudziesigciu lat opracowywane sa klasyfikacje okres-
lajace poziom ryzyka stosowania lekéw w ciazy. Zazwyczaj
przygotowuja je agencje rzadowe réznych krajow, np. USA,
Australii czy Niemiec. Najbardziej znana i najczesciej stoso-
wana w codziennej praktyce i publikacjach naukowych jest
klasyfikacja amerykanskiej Food and Drug Administration
(FDA). Okresla ona ryzyko uszkodzenia plodu w wyniku
dzialania leku przyjmowanego przez matke na podstawie wy-
nikéw badan na zwierzetach, badan klinicznych, publikowa-
nych przypadkéw oraz zgloszonych dzialan niepozadanych
produktéw leczniczych. Kazdemu z lekéw przypisywana jest

1
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jedna z 6 kategorii ryzyka (tab. 6). Ostatnia aktualizacja tej

Klasyfikacji, tzw. Pregnancy and Lactation Labeling Final

Rule, zostala opublikowana 13 grudnia 2014 r.

Celem niniejszej pracy jest przedstawienie w tatwo dostep-

nej w codziennej praktyce formie:

» zmian fizjologicznych w narzadzie wzroku u kobiet
w ciazy

+ wplywu ciazy na istniejace uprzednio schorzenia narza-
du wzroku

+ zmian ocznych chordéb zwigzanych z ciaza i z porodem

+ mozliwosci stosowania réznych grup lekéw w okresie
ciazy i laktacji.

Ciaza wywoluje w organizmie kobiety szereg zmian, kté-
re dotycza wielu organéw, w tym narzadu wzroku. Sa to
zaréwno zmiany fizjologiczne, powodujace zaburzenia
funkcji oka i jego narzadu ochronnego cofajace sie po ciazy
(tab. 1), jak i procesy chorobowe, poniewaz ciaza ma wplyw
na istniejace uprzednio choroby w narzadzie wzroku
(tab. 2). Réwniez choroby zwigzane z ciaza (tab. 3, 4) oraz
porodem (tab. 5) moga powodowac znaczne niekiedy zmia-
ny w galce ocznej i narzadach ochronnych oka. Leczenie
wszystkich tych zmian musi by¢ przy tym zupelnie inne
w czasie cigzy niz poza nim ze wzgledu na niekorzystny
wplyw wiekszosci lekéw na rozwijajacy sie ptéd oraz inny
przebieg proceséw metabolicznych i immunologicznych
u kobiet w tym okresie (tab. 7-18).

m fizjologiczne w narzadzie wzroku u kobiet w ciazy.

Czesc¢ narzadu

wzroku Rodzaj zmian Prognoza Leczenie Uwagi
Skoéra twarzy - zwiekszona pigmentacja skory | samoistne cofniecie sie nie wymagaja
wokot oczu i na policzkach zmian po porodzie leczenia
- teleangiektazje skory twarzy
i powiek
Powieki opadniecie powiek samoistne cofniecie sie nie wymagdaja

(zwiazane z retencjg wody
i zmianami hormonalnymi)

zmian po porodzie

leczenia

Aparat ruchowy oka

okresowy lub staty zez

+ moze by¢ spowodowany
przez nierozpoznang
przed cigza nadczynnos¢
tarczycy

+ zazwyczaj samoistne
cofnigcie sie zmian po
porodzie

nie wymagajg
leczenia w trakcie
cigzy; ew. korekcja
chirurgiczna po
okresie karmienia
dziecka

Film tzowy

zmniejszenie produkcji tez

samoistne cofniecie sie
zmian po porodzie

stosowanie
sztucznych tez

moze zwiekszac
czestosc

wystepowania stanéw

zapalnych spojowki
i rogowki
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M.E. Prost
Rogowka «+ obnizenie czutosci - samoistne cofniecie sie nie wymagaja chirurgia refrakcyjna
- zwiekszenie grubosci (obrzek) zmian po porodzie leczenia nie powinna by¢
« zwiekszenie refrakcji rogéwki + wrzecionu Krukenberga wykonywana
(obrzek) nie towarzyszy nadmierna w trakcie cigzy
« przejsciowe przymglenie pigmentacja kata
widzenia teczéwkowo-
- gorsza tolerancja soczewek -rogéwkowego ani
kontaktowych (czesciej depigmentacja teczéwki
w Il trymestrze)
- wystepowanie wrzeciona
Krukenberga
Soczewka przejsciowe zaburzenia samoistne cofniecie sie ew. przepisanie
akomodaciji (w ciazy i okresie zmian w okresie laktacji okularow
laktacji) wskazane kilka
miesiecy po
porodzie
Cisnienie srédgatkowe | obnizenie cis$nienia mozliwe obnizone ci$nienie
$rédgatkowego zmniejszenie moze sie utrzymywac
dawek lub do kilkunastu
odstawienie miesiecy po porodzie

czesci lekow
przeciwjaskrowych

2
Wptyw cigzy natistniejace uprzednio zmiany w narzadzie wzroku.
Schorzenie Wpiy.w clazy na Prognoza Leczenie Uwagi
przebieg choroby
Nieinfekcyjne zazwyczaj poprawa mozliwos¢ «  poprawa spowodowana
stany zapalne stanu chorobowego zmniejszenia leczenia zwiekszeniem stezenia hormonow
btony naczynio- | w trakcie cigzy przeciwzapalnego steroidowych u ciezarnych
wej w cigzy » mozliwos$¢ nasilenia zmian
zapalnych w okresie poporodowym
Toksoplazmoza mozliwos¢ reaktywacji podjecie leczenia zalezy | ze wzgledu na mozliwos¢ zarazenia
zapalenia siatkowki od umiejscowienia ptodu konieczne jest ustalenie,

i naczyniéwki ognisk zapalnych i ich czy mamy do czynienia z infekcja
wplywu na ostrosc¢ pierwotna w czasie ciazy, czy tez
wzroku z reaktywacjg istniejacego uprzednio

stanu zapalnego (wyglad ognisk na
dnie oka, miana przeciwciat)
Guzy wewnatrz- | « szybszy wzrost + regresja naczyniakéw po porodzie
gatkowe naczyniakéw + nie stwierdzono wystepowania
+  brak wptywu komorek nowotworowych
ciazy na przebieg u ciezarnych z czerniakiem
czerniakow
Retinopatia szybsza progresja mozliwos¢ - fotokoagulacja + wieksze ryzyko wystapienia wad
cukrzycowa zmian proliferacyjnych regresji + leki anty-VEGF ptodu, a nawet jego smierci u kobiet
w narzadzie wzroku zmian, ktére przeciwwskazane z retinopatia proliferacyjna
rozwinety sie — ostatnia iniekcja + badania ciezarnych z cukrzyca co
W cigzy, po 3 miesiace przed 3 miesigce
porodzie zajsciem w cigze
Choroba Grave- mozliwos¢ zaostrzenia
sa-Basedowa przebiegu choroby
w Cigzy
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Zwyrodnienie
barwnikowe
siatkowki

brak jednoznacznych
danych klinicznych,
czy w Cigzy obserwuje
sie progresje, czy tez
stabilizacje choroby

Chorioretinopa-
tia surowicza

3

mozliwos¢ progresji
zmian w cigzy

regresja zmian
po porodzie

i zazwyczaj
powrot
wyjsciowej
ostrosci
wzroku

nie wymaga leczenia

Imiany oczne choréb zwiazanych z.ciaza.

Schorzenie

Objawy ogéine

Objawy oczne

Leczenie

Uwagi

Stan przedrzu-

RR = 140/90 mmHg

retinopatia nadcisnieniowa

pogarszanie sie stanu

« zmiany siatkdwkowe

cawkowy stwierdzone obrzeki siatkéwki i plamki przedrzucawkowego ulegaja samoistnej
po 20. tygodniu wysiekowe odwarstwienie jest wskazaniem poprawie w cCiggu paru
biatkomocz siatkowki okulistycznym do tygodni po porodzie
wczedniejszego + odwarstwienie
rozwiazania ciazy siatkéwki nie wymaga
(drogami natury lub leczenia operacyjnego
cieciem cesarskim)
Rzucawka RR = 140/90 mmHg retinopatia nadcisnieniowa pogarszanie sie * zmiany siatkéwkowe
stwierdzone obrzeki siatkdéwki i plamki rzucawki jest ulegaja samoistnej
po 20. tygodniu wysiekowe odwarstwienie wskazaniem poprawie w ciggu paru
biatkomocz siatkdwki okulistycznym do tygodni po porodzie
stany drgawkowe Slepota korowa wczesniejszego « odwarstwienie
skapomocz rozwiazania cigzy siatkéwki nie wymaga
<500 ml/24 h (drogami natury lub leczenia operacyjnego
obrzek ptuc cieciem cesarskim) « Slepota korowa cofa sie
w ciggu paru dni
po porodzie
Zespot HELLP hemoliza wysiekowe odwarstwienie zespot HELLP jest + odwarstwienie
zwiekszona siatkowki wskazaniem do siatkowki ustepuje
aktywnos¢ krwotoki do ciata szklistego | wczedniejszego samoistnie w ciggu
enzymow rozwigzania ciazy paru tygodni po
watrobowych (drogami natury lub porodzie
zmniejszona liczba cieciem cesarskim) - krwotoki do ciata
ptytek krwi szklistego rzadko
wymagaja wykonania
witrektomii
Zespot roz- skaza krwotoczna mikrozawaty w siatkdwce zmiany oczne nie zmiany oczne cofaja sie
sianego zakrzepica i naczyniéwce wymagaja leczenia, samoistnie; pozostaja
wykrzepiania uszkodzenia surowicze odwarstwienie lecz tylko obserwacji zmiany barwnikowe
wewnatrzna- narzadowe siatkowki w siatkowce
czyniowego zZwigzane
z mikrozatorami
Zakrzepowa goraczka skurcze tetniczek siatkdwki zmiany oczne cofaja sie
plamica silne béle gtowy krwotoki siatkéwkowe po leczeniu ogéinym
matoptytkowa boéle brzucha obrzek tarczy

i miesni
zaburzenia
neurologiczne
powiekszenie
watroby i $ledziony
z6ttaczka

surowicze odwarstwienie

siatkdwki
anizokoria

zaburzenia ruchomosci

gatek

niedowidzenie potowicze

jednoimienne
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4

Zmiany oczne w chorobach neurologicznych w czasie ciazy.

Schorzenie Objawy ogdlne Objawy oczne Leczenie Uwagi
Zakrzep zyly bdle glowy + wytrzeszcz leczenie ogodlne + Smiertelnos¢ catkowita:
jamistej objawy wzmozonego obrzek spojéwki (heparyna) Srednio 15%
ci$nienia obrzek powiek « trwaly deficyt
Srodczaszkowego + porazenie nerwéw ogniskowy:
ogniskowy deficyt czaszkowych IlI, IV i VI 6-20% chorych
neurologiczny szeroka, sztywna zZrenica - napady padaczkowe:
drgawki + kretos¢ zyt siatkdwki 5-11% chorych
utrata przytomnosci niedowidzenie potowicze
jednoimienne
Guzy przysadki boéle gtowy - ubytki pola widzenia o bromokryptyna o guzy przysadki czesciej
zwiekszenie ryzyka (ubytek potowiczy (hamowanie produkgji wystepuja w ciazy,
poronienia dwuskroniowy, ubytek prolaktyny) - mozna poniewaz przysadka
potowiczy jednoimienny) stosowac w ciazy wykazuje znaczny
zanik nerwu wzrokowego |- leczenie fizjologiczny wzrost
. zez neurochirurgiczne w tym okresie
«+ karmienie nie zwigksza
ryzyka wzrostu guzéw
Oponiaki boéle gtowy + pogorszenie 0strosci + leczenie przyspieszony wzrost
wewnatrzczasz- ogniskowe deficyty wzroku neurochirurgiczne oponiakéw w ciazy
kowe neurologiczne ubytki w polu widzenia + leczenie

obrzeku mézgu
(glikokortykosteroidy,
leki hiperosmotyczne)

Zapalenie nerwu
wzrokowego
spowodowane
stwardnieniem
rozsianym (SM)

5

zmniejszenie czestosci
nawrotéw SM w ciazy
i zwiekszenie w okresie
3 miesiecy po porodzie

Imiany oczne zwigzane z porodem.

1. Zespdt Sheehana (poporodowa martwica przysadki)
« pogorszenie ostrosci wzroku
« porazenia miesni ocznych.

2. Retinopatia typu Purtschera.

3. Zylaki oczodotu.
Naczyniaki oczodotu.
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M.E. Prost

TABELA @3

Klasyfikacja FDA dotyczaca ryzyka stosowania lekdw w ciazy.

KATEGORIA A - badania kliniczne i badania na zwierzetach nie wykazaty ryzyka stosowania leku.

KATEGORIA B - brak dowodéw odnosnie do ryzyka stosowania leku (badania na zwierzetach nie wykazaty ryzyka, brakuje jednak
badan klinicznych lub tez badania na zwierzetach wykazaty dziatania niepozadane na ptéd, ale badania kliniczne w grupie kobiet
w ciazy juz nie).

KATEGORIA C - potencjalne korzysci ze stosowania leku przemawiaja za jego uzyciem pomimo ryzyka (badania na zwierzetach nie
wykazaty ryzyka, brak badan klinicznych).

KATEGORIA D - mozna stosowac lek w przypadku zagrozenia zycia i braku innych lekéw (badania kliniczne wykazaty wystepowanie
ryzyka dla ptodu).

KATEGORIA X — stosowanie leku jest przeciwwskazane (badania kliniczne i na zwierzetach wykazaty wystepowanie ryzyka dla ptodu).
KATEGORIA N - leki niesklasyfikowane.

TABELA
Stosowanie lekéw przeciwjaskrowych w ciazy.

Grupa lekow Stosowanie w ciazy Stosowanie w czasie karmienia
B,.agonisci B niedozwolone
B-blokery (betaksolol) G stosowac ostroznie

(zahamowanie wzrostu ptodu
w Il Il trymestrze)
Prostaglandyny C stosowac ostroznie
(ryzyko wywotania wczesniejszego
porodu)
Inhibitory anhydrazy weglanowej C stosowac ostroznie

(dziatanie teratogenne)

Parasympatykomimetyki C stosowac ostroznie
(dziatanie teratogenne)

Sympatykomimetyki C niedozwolone
(za¢ma, dziatanie teratogenne, zaburzenia
sercowo-naczyniowe u ptodu)

Podkres$lono leki preferowane w czasie cigzy.
Nalezy stosowac mniejsze stezenie kropli lub rzadsze zakraplanie!

s @

Stosowanie lekéw znieczulajacych miejscowo w ciazy.

Lek Stosowanie w cigzy Stosowanie w czasie karmienia

Lidokaina B dozwolone

Prylokaina B dozwolone

Proksymetakaina C stosowac ostroznie
Mepiwakaina C stosowac ostroznie
Bupiwakaina C stosowac ostroznie
Oksybuprowakaina C unikac¢ stosowania
Tetrakaina N unika¢ stosowania

Podkres$lono leki preferowane w czasie cigzy.
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s

Stosowanie lekéw rozszerzajacych Zrenice w ciazy.

Lek Stosowanie w cigzy Stosowanie w czasie karmienia
Tropikamid C stosowac ostroznie
Homatropina C stosowac ostroznie
Cyklopentolat C stosowac ostroznie
Atropina C stosowac ostroznie

(dziatanie teratogenne)

Fenylefryna

C
(wzrost RR)

unika¢ stosowania

Skopolamina

Podkres$lono leki preferowane w czasie cigzy.

depresja CUN, krwotoki siatkéwkowe

Leki nalezy stosowac bardzo krétko! Raczej krtko dziatajace.

I

Stosowanie miejscowych antybiotykéw (cz. ).

unika¢ stosowania

Lek Stosowanie w cigzy Stosowanie w czasie karmienia

Azytromycyna unikac¢ stosowania
Erytromycyna B dozwolone

Neomycyna C dozwolone

Fluorochinolony @ stosowac ostroznie
Gentamycyna C unikac¢ stosowania
Chloramfenikol C unikad stosowania
Tetracyklina D unikac¢ stosowania
Amikacyna D unikac¢ stosowania
Tobramycyna D unikac¢ stosowania

Podkres$lono leki preferowane w czasie cigzy.

o

Stosowanie miejscowych antybiotykéw (cz. Il).

Lek Stosowanie w cigzy Stosowanie w czasie karmienia
Kwas fusydowy A dozwolony
(stabe dziatanie antybakteryjne)

Penicyliny B stosowac ostroznie
Amoksycylina B stosowac ostroznie
Cefalosporyny B stosowac ostroznie
Klindamycyna B stosowac ostroznie
Linkomycyna B stosowac ostroznie
Klarytromycyna C unika¢ stosowania
Wankomycyna C unikac¢ stosowania
Streptomycyna D unikac¢ stosowania

Podkreslono leki preferowane w czasie ciazy.
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Stosowanie lekdw przeciwwirusowych w ciazy.

M.E. Prost

Lek Stosowanie w ciazy Stosowanie w czasie karmienia
Famcyklowir B unikac¢ stosowania
Acyklowir B stosowac ostroznie
Walacyklowir @ stosowac ostroznie
Gancyklowir C unikac¢ stosowania
Foskarnet C unika¢ stosowania
Tréjfluorotymidyna D unikac¢ stosowania
(dziatanie teratogenne)

Podkreslono leki preferowane w czasie ciazy.
Dziatanie teratogenne ma wiekszos¢ lekow z tej grupy!

o G

Stosowanie lekdw przeciwgrzybiczych w ciazy.

Lek Stosowanie w cigzy Stosowanie w czasie karmienia
Nystatyna B stosowac ostroznie
Amfoterycyna B B unikac¢ stosowania
Worikonazol C unika¢ stosowania
Natamycyna C unikac¢ stosowania
Flukonazol C unikac stosowania
Ketakonazol C unika¢ stosowania
Itrakonazol C unika¢ stosowania

Podkreslono leki preferowane w czasie ciazy.

o G

Stosowanie miejscowe glikokortykosteroidéw w ciazy.

Lek Stosowanie w ciazy Stosowanie w czasie karmienia
Prednizolon B unika¢ stosowania
Deksametazon B unika¢ stosowania
Fluorometolon B unika¢ stosowania
Loteprednol B unikac stosowania

Podkres$lono leki preferowane w czasie cigzy.

Stosowanie glikokortykosteroidéw ogdlInie w ciazy i w czasie karmienia dozwolone jest tylko w porozumieniu z potoznikiem!
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s @

Stosowanie lekdw przeciwzapalnych w ciazy.

Lek Stosowanie w ciazy Stosowanie w czasie karmienia
Nepafenak C stosowac ostroznie
Diklofenak C stosowac ostroznie
Bromfenak C stosowac ostroznie
Triamcynolon C unikac¢ stosowania
Indometacyna D stosowac ostroznie
Kwas acetylosalicylowy D unikac¢ stosowania
Ibuprofen D unikac stosowania
Cyklosporyna C unikac stosowania

Podkreslono leki preferowane w czasie cigzy.

o G

Stosowanie lekdw przeciwalergicznych w ciazy.

Lek Stosowanie w cigzy Stosowanie w czasie karmienia
Emedastyna B stosowac ostroznie
Lodoksamid B stosowac ostroznie
Kromoglikany B stosowac ostroznie
Olopatadyna C stosowac ostroznie
Ketotifen C stosowac ostroznie
Epinastyna C stosowac ostroznie

Podkreslono leki preferowane w czasie ciazy.

o

Stosowanie preparatéw diagnostycznych w ciazy.

Lek Stosowanie w ciazy Stosowanie w czasie karmienia
Fluoresceina (miejscowo B stosowac ostroznie
Fluoresceina (ogdlnie) B stosowac ostroznie
(nie stosowac w | trymestrze)
Zielen lizaminy N brak danych
R&z bengalski N brak danych
Zielerr indocyjaniny N brak danych
Btekit metylenowy N brak danych

Podkreslono preparaty preferowane do stosowania w czasie ciazy.
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Stosowanie innych lekéw w ciazy.

Lek

Stosowanie w cigzy

Stosowanie w czasie karmienia

Anty-VEGF

przeciwwskazane - ostatnia iniekcja
3 miesigce przed zajsciem w cigze

unikac stosowania

W celu zmniejszenia absorpcji ogdlnej lekéw ocznych w or-
ganizmie kobiety oraz plodu, a tym samym zmniejszenia
ryzyka wystapienia dziatann niepozadanych, mozna stoso-

Leki hiperosmotyczne C stosowac ostroznie
Inhibitory anhydrazy weglanowej C stosowac ostroznie
Oksymetazolina B stosowac ostroznie
Nafazolina C unika¢ stosowania
Tetryzolina C unikac¢ stosowania

ogdlna.

wac nastepujace zasady podawania kropli ocznych:

W trakcie zapuszczania kropli nalezy ucisnaé palcami
kat przysrodkowy powiek na 3-5 min w celu zablo-
kowania odplywu leku drogami lzowymi i zmniejsze-
nia jego absorpcji ogélnej. W ten sposéb o 2/3 mozna

zmniejszy¢ stezenie leku w surowicy. Przy dluzszym
stosowaniu leku (np. w jaskrze) nalezy rozwazy¢ zaloze-
nie zatyczek (np. kolagenowych lub hydrozelowych) do

Preferowane jest stosowanie lekéw kombinowanych

zamiast oddzielnych preparatéw, zwykle zmniejsza to
resorpcje i dziatanie ogélne stosowanych preparatéw.

3. Podawanie prolekéw zwieksza miejscowa skutecz-
nos¢ leku ocznego i znaczaco zmniejsza jego resorpcje

Kobiety w ciazy stanowia grupe, ktéra powinna by¢ otoczo-
na szczegdlng opieka okulistyczng ze wzgledu na inny prze-
bieg proceséw fizjologicznych, chorobowych oraz ograni-
czone mozliwosci leczenia.
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