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Poceti a antikoncepce u chronickych onemocnéni jater obecné a konkrétné u
Wilsonovy choroby

Je dobfe znamo, ze pacientky s Wilsonovou nemoci maji casto nepravidelny cyklus, jako je vynechani menstruace,
del8i nebo nepravidelny menstruacni cyklus. To mize zhorsit Sanci na poceti. Kromé toho u pacientek s
nelécenou Wilsonovou nemoci ¢astéji dochazi k potratiim. To vSe se po zahajeni |é¢by postupné normalizuje.

Spravny metabolismus médi a normalizace jaternich funkci jsou nejlepsi predpoklady, pokud chcete otéhotnét!

V pfipadé dotazl ohledné dédi¢nosti nebo rodinného screeningu si promluvte se svym gynekologem a zvazte
geneticke poradenstvi a zapojeni odbornika na Wilsonovu nemoc.

Obecné je téhotenstvi pacientek s Ié¢enou Wilsonovou nemoci normalni!

Prevence otéhotnéniv pfipadé Wilsonovy nemoci je mozna prostfednictvim hormonalnich (bez obsahu médi)
nitrodéloznich télisek, vaginalnich krouzkl nebo uzivani hormonalni antikoncepce. Nicméneé uzivani hormonalni
antikoncepce s vysokym obsahem estrogenu se nedoporucuje, protoze mize ovlivhiovat vase jaterni testy.

Po zahajeni uzivani hormonalni antikoncepce (,pilulky”) nebo zméné pripravku je tfeba co nejdfive zkontrolovat
hodnoty jaternich test(.

Problémy a rizika pro matku a dité s chronickym onemocnénim jater obecné a u
Wilsonovy choroby

V souvislosti s téhotenstvim maji zasadni vyznam pfiznaky jaterniho nebo zédvazného neurologického
onemocneni. Ve vzacnych pfipadech se pacientkam s Wilsonovou nemoci a dekompenzovanou jaterni cirhézou
(tj. tekutinou v dutiné bfiSni nebo Zloutenkou) téhotenstvi nedoporucuje.

Tyto otazky je v kazdém pfipade potfeba probrat v centru lécby Wilsonovy choroby, kde jste |é€ena, protoze neni
mozné vydat obecna doporuceni.

Jakmile se dité narodi, pacientky s neurologickymi nebo psychiatrickymi poruchami mohou mit potize s péci o
své dité. Téhotenstvi nékdy bohuzel vede i nepravidelnému uzivani 1ékd, ¢asto z obavy z nezadoucich Uc¢inkl a z
mozného poskozeni plodu. To mize mit bohuzel Zivot ohrozujici disledky pro zdravi jak matky, tak ditéte. Léky
ovliviiujici metabolismus médi se nesmi béhem poceti, tehotenstvi ani kojeni prestat uzivat.

Které Iéky se mohou uzivat béhem téhotenstvi?

Vsechny léky, které predstavuji standard péce (jako je zejména D-penicilamin, trientin a soli zinku) a pouzivaji se
k 1é¢bé Wilsonovy nemoci, Ize uzivat i v pribéhu téhotenstvi. Preruseni [é¢by je nebezpecné, protoze jaterni
funkce matky se mohou vyrazné zhorsit a bylo pozorovano i nevratné neurologické poskozent.
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D-penicilamin

D-penicilamin se k [é¢bé pouziva jiz velmi dlouho. Proto jsou s nim nejvetsi zkuSenosti, pokud se tyka téhotenstvi,
a v minulosti se behem tehotenstvi pouzival i k [é¢bé fady dalSich onemocnéni.

- Cisté jako preventivni bezpe&nostni opattent, a pfi zvazeni spotfeby médi pro plod, by se proto jeho davka
meéla podle moznosti snizit na 600-200 mg. V pozdéjSich trimestrech téhotenstvi je hlavnim cilem zabranit
vzniku deficitu médi u ditéte a zamezeni problémdm s hojenim porodnich ran.

Po porodu by se mela obnovit davka uzivana pred pocetim.

Trientin

Vysledky ze studii na zvifatech uvadeéji mimo jiné skodlivé Ucinky trientinu na plodnost. Tyto experimenty

se provadély takeé s velmi vysokymi davkami tohoto |éCiva a i zde se debatuje o tom, zda za pozorované
malformace nejsou nasledkem trientinem navozené nizké hladiny médi. Ani zde vSak nejsou dokumentovany
negativni vlivy u lidf.

- Pro léCbu trientinem plati stejna doporuceni jako pro D-penicilamin ve smyslu snizeni davky v idealnim
pripadé na 2-3 tablety nebo tobolky za den. Po porodu by se méla obnovit davka uzivana pred pocetim.

Zinek

Nebyly zjistény zadné negativni Uc€inky zinku na lidskou plodnost. Nejsou tfeba zadné Upravy davky.

Které léky by se mély podavat béhem téhotenstvi?

Pokud otéhotnite, kdyz uzivate D-penicilamin nebo trientin, vase dité tim neutrpi! | pfipadé téhotnych zen, které
nemaji Wilsonovu chorobu, existuje urcita pravdépodobnost, Ze se jejich dité nenarodi zdrave.
V pripadée tehotenstvi béhem uzivani zinku existuji studie dokladajici normalni téhotenstvi pacientek na této

lécbe. V zasade je po vzniku téhotenstvi potfeba pokraCovat v zavedené [écbé. Pokud jste téhotna, je lepsi se dle
moznosti vyhnout zmeénam lécby!

Vsechny zavedené zplUsoby Iécby jsou jak pro matku, tak pro dité bezpecné!

Mezi lékari se dlouho diskutovalo o tom, zda by v pfipadé moZnosti méla byt Zena pred otéhotnénim prevedena
na zinek. To urcité neni nezbytné nutné. Plati vSak zasada, ze pacientky s Wilsonovou nemoci mohou béhem své

lecby otéhotnét, pokud ji dobfe snaseji. Nemely by se nutné pokouset svou lécbu predem meénit.

- Jaterni testy by mély byt stabilni a mélo by byt dosazeno stalé urovné deplece médi; V pocatelni fazi deplece
hladin médi, kratce po diagnostikovani Wilsonovy nemoci, je tfeba se otéhotnéni urlité vyhnout.

Je dUlezité béhem téhotenstvi Ié¢bu neprerusovat!
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Tehotenstvi pacientek s pokrocilou jaterni cirh6zou

Pokud mate cirhdzu zptsobenou Wilsonovou nemoci a velké jicnové varixy, vase téhotenstvi by mélo byt
sledovano ve zdravotnickém zafizeni s velkymi zkuSenostmi s podobnymi pfipady. Pokud planujete otéhotnét,
doporucuje se planovana gastroskopie pro overeni, zda mate jicnoveé varixy a jakého stupné. Pfitomnost velkych
varixt je znamkou vyznamné portalni hypertenze, ktera je nasledkem cirhdzy a muize byt dalSim rizikovym
faktorem pro vysledek téhotenstvi.

V takovych pfipadech musi odbornici zvazit vSechny individualni aspekty a poradit nejlepsi postup, zejména jaky
druh porodu by doporucovali jako nejlepsi pro dobro matky i ditéte.

Kojeni
Kojeni béhem lécby pfipravky D-penicilamin, trientin nebo zinek je mozné po porade s lékarem!

Kvlli kojeni nesmite prestat uzivat své léky na Wilsonovu nemoc, protoze ukonceni [é¢by vas vystavuje riziku
akutniho zhorSenf jaternich a neurologickych funkci.

ProtoZe je k dispozici malo udaji o pfechodu Ié¢iva do materského mléka, je tfeba provést zhodnoceni poméru
rizika a prospéchu, pokud matka s Wilsonovou nemoci chce kojit své dité.

Obecné lékafi spise kojeni nedoporucuji, bez ohledu na to, ze nékolik studii poukazalo na normalni hladiny médi
v materskem mléce leCenych matek. Matka se vSak o kojeni nebo nekojeni svého ditéte musi vzdy rozhodnout
sama.

- Mnoho matek s Wilsonovou nemoci koji své déti bez vedlejsich Ucinkd. Nicméné D-penicilamin a trientin
mohou mit na dité vliva mohou vést k deficienci médi, kterd muize vést ke zméndm v krevnim obrazu ditéte.
To musi kontrolovat détsky lékar a pokud k tomu dojde, doporucit ukonceni kojent.

Souhrn

« U pacientl s Wilsonovou nemoci jsou pozorovany problémy s plodnosti, zejména u nelécenych nebo
nediagnostikovanych pfipadl. Pokud je vase onemocnéni dobre zvlddano Iéky, jsou problémy s plodnosti
daleko méneé Casté.

« Téhotenstvi je moZzné behem kazdého ze zavedenych zpUsobU IéCby.

« Pokud je vase Wilsonova nemoc stabilizovana, mate dobrou jaterni funkci a netrpite cirhdzou ani portalni
hypertenzi, neni tfeba se obavat zadnych mimoradnych rizik spojenych s tehotenstvim.

« Béhem téhotenstvi se nesmi zavedena lécba prerusovat, protoze by to mohlo predstavovat Zivot ohrozujici
riziko jak pro matku, tak pro dité.

« Doporucuje se byt v kontaktu se zdravotnickym zarizenim se zkuSenostmi s Wilsonovou nemoci, zejména
beéhem téhotenstvi.

« Pacientky s Wilsonovou nemoci mohou prirozené kojit; doporucuje se vSak obecné posouzeni pomeéru rizika
a prospéechu.
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