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الأدوية والحمل



سواء, من النادر أن يمر حمل دون أن تتناول فيه الحامل دواء أو أكثر

.بناء على وصفة طبية أو بدونها

 إلى ويؤدي, تتناوله الحامل –باستثناء البعض –وعموما فإن كل دواء

.جنينتأثيرات عامة في أجهزتها , يمكن له أن يجتاز المشيمة ويصل لل

 يمكن أن يجتاز دالتون600تبين أن كل دواء يقل وزنه الذري عن

.دالتون250ومعظم الأدوية يقل وزنها الذري عن . المشيمة بالاتجاهين

 اءأعطيت في مرحلة تكون الأعضاذايكون تأثير الأدوية على أشده.



 ي خمس الأدوية بالنسبة للحمل فالامريكيةصنفت إدارة الأغذية والدواء
:زمر 

 زمرةA : على المجراةتضم الأدوية التي عجزت الدراسات الدقيقة
–البوتاسيوممركبات . )النساء عن كشف أي خطر لها على الجنين

(فيتامينات-الدرقمركبات 

 زمرةB : لها على الحيوان أي خطرالمجراةتضم أدوية لم تبد الدراسات
وية , وأدالانسانعلى الجنين إلا أنه لم يجر لها بالمقابل دراسات عند 

بت عند على الحيوان بعض التأثير الذي لم يثالمجراةكشفت الدراسات 
-نيدازولميترو-اريثرومايسين-سيفالوسبورين-بنسلين. ) الانسان

-نتيربوتالي-ريتودرين-ميكونازول-نيستاتين-نتروفوران
-أنسولين-اندوميتاسين-مورفين-المغنيزيومسلفات-أسيتامينوفين

(الممنعالغلوبيولين-اللقاحات المقتولة



 زمرةC : عن وجود تأثيراتالمخبريةتضم أدوية كشفت الدراسات
, الانسانجنينية ضارة لها عند الحيوان دون دراسات مقابلة لها عند 

.  أو الحيوانالانسانوأدوية لم تجر عليها دراسات سواء على 
(ودئينك-كلوربرومازين-ريفامبين-أمينوفيللين-كلورامفينكول)

 زمرةD : أن الاانالانسخلقية عند باصاباتتشمل الأدوية التي تترافق
-كلورامبوسيل-آزاثيوبرين.) فوائدها تفوق محاذيرها المعروفة 

-تتراسكلين-كانامايسين-ديازيبام-سيكلوفوسفاميد-الكومارينمشتقات 
(ولبوتاميدت-ميثوتريكسات-بروجسترونهيدروكسي-ستربتومايسين

 زمرةX : انالانستضم الأدوية التي تأكدت تأثيراتها الماسخة على
-ترينأمينوب. ) والحيوان والتي تفوق أخطارها الماسخة فوائدها الطبية

(اليود المشع-موانع الحمل-اللقاحات الحية-الاستروجينات



ازنة وبناء على هذا التصنيف , وعند وصف العلاج للحامل , يجب المو

:بين فوائده وأخطاره ,آخذين بعين الاعتبار الملاحظات التالية

1- قطعي وجازم لاستخدام العلاجاستطبابأن يكون هناك.

2- العلاج إلى تأثيرات ضارة على الحاملاعطاءأن يؤدي عدم.

3-اختيار أسلم الأدوية وأنجعها.

4-ي التأكيد على الحامل بضرورة الالتزام بالعلاج ومراعاة الدقة ف

.مقاديره وأوقات استعماله



الصادات
البنسلينات (Ampicilline, Amoxicilline: )

 يمة تعبر المش, خلال الحملالأخماجمن أكثر الأدوية المستعملة لعلاج

لها تأثير , وليسالأمنيوسيبسرعة لتصل إلى الدوران الجنيني والسائل 

بب لكنها قد تس. ماسخ أو سام للجنين في أي فترة من فترات الحمل

يلة مما قد بكميات ضئالارضاعكما أنها تفرز بحليب . تأقيةارتكاسات

.بالمبيضاتوالخمجالاسهاليسبب عند الرضع بعض حالات 



الأمينوغلوكوزيدات:

 منيوسيالأتعبر المشيمة بسرعة لتصل إلى الدوران الجنيني والسائل ,

لذي يسبب االستربتومايسينوليس لها تأثير ماسخ أو سام للجنين ما عدا

رغم أذية العصب الثامن, لكن ليس له ضرر على أذني الرضيعاعطاؤه

.,لأن امتصاصه الهضمي لا يذكرالارضاعفي حليب افرازه

 أما المركبات الأخرىGentamycin, Amikacin, Kanamycine فليس

الارضاعأعطيت خلال الحمل أو في فترة اذالها أي تأثير 



ي الحبل السري يجتاز المشيمة في نهاية الحمل لتبلغ كثافته ف: الكلورامفينكول
ليد الواصابةبمقادير كبيرة اعطاؤهيسبب . من مستواه عند الأم% 30-60

اعطائهم كما ينصح بعد’ قلبي وعائي مميت بوهطالتي تتجلى Grayبمتلازمة 
.للمرضعات خشية تثبيط النقي عند الرضيع

التتراسيكلينات  :

فهي تسبب,تستعمل خلال الحمل بحذر شديد وللضرورة القصوى:

1-ون باللالجنينوعظامهتلون أسنان الىبعد الشهر الرابع يؤدي اعطؤها
الأصفر تلونا دائما

2-الأم اصابةيوميا عن طريق الوريد يسبب غ2بمقادير تفوق اعطاؤها
.وموت الجنينالخداجةالىبالاضافةالكبد الحاد بتشحم

3- تحتي وفتق احليلبين التتراسكلينتتفاوت التشوهات الناجمة عن استعمال
قفداءوضمور الأطراف وقدم مغبني

 لى تلون أسنان بكميات ضئيلة لا تؤدي إالارضاعفي حليب التتراسكلينيفرز
الرضيع



 السولفامركباتSulfonamides:

هي طيف واسع من الصادات ,تجتاز المشيمة آنيا في كل مراحل الحمل  ’
ويحافظ الوليد , ساعات3-2وتتساوى مقاديرها في دم الحامل والجنين خلال 
ب موعد أعطيت للأم قراذاعليها في دمه بنسبة جيدة لبضعة أيام بعد الولادة 

.الولادة

مرحلة اليرقان تتجلى تأثراتها على الجنين بيرقان وفقر دم انحلالي قد يصلان ل
ن البلازما مؤدية المرتبط بألبوميالبيلروبينالسولفاتنافس مركبات اذ. النووي

.القاعديةفي النوىوتوضعهالحر في دم الجنين البيلروبينزيادة كمية الى

 بيل أنه يجب تجنبها قالاتأثير ماسخ على الجنين ,لاتملكانهابالرغم من
.الوليدعاىالولادة خشية تأثيرها 

 رضيع تام كان الاذابكميات طفيفة ليست ذات تأثير الارضاعتفرز بحليب
G6PDأو مصابا بعوز خميرة خديجاكان اذاالنمو, وينصح بتجنبها 



Nitrofurantoin : ااذيمكن أن يسبب عند الوليد فقر دم انحلالي

.  G6PDكان مصابا بعوز خميرة 

ي تأثير مركب ماسخ لحيوانات التجربة لكن ليس له أ: ميترونيدازول
مماثل عند الحامل في فترة من فترات الحمل

 الملاريامضادات:
-إلى أي تأثير ضار على الجنينالكيناكرينلايؤدي

-خميرة قد يسبب فقر دم انحلالي عند الأم المصابة بعوزالبريماكين
G6PD.

لى الأم أو دون أي تأثير يذكر عالتدرنيستعمل لعلاج : الايزونيازيد
الجنين



:المسكنات وخافضات الحرارة

 ليس لمركباتAcetaminophen ار أي تأثير ضالفيناستينأو الكودئينأو
سواء على الأم أو الجنين

الأسبرين:
 نقص العامل الدموية ويالصفيحاتلكنه يؤثر على وظيفة . ليس ماسخا للجنين

استعمل في أواخراذاللنزف بعد الولادة لاسيما ممايؤهب, الثاني عشر 
.بنفس الآليةالخديجكما أنه قد يسبب نزف دماغي عند , الحمل

 ه عند الأم عليماهيآنيا للتجاوز كثافته في دم الوليد المشيمييجتاز الحاجز
ستمرة لذلك يجب تجنب استعماله بمقادير عالية خلال الحمل سواء بصورة م,

.أو متقطعة

ة الوفيات قد تزيد مقاديره العالية من تأخر نمو الجنين داخل الرحم وترفع نسب
ما حول الولادة

 أي تأثير ضار على الرضيعالارضاعليس لاستعماله في



:اللاستيروئيديةمضادات الالتهاب 

وغيرها مثبطات لتشكل ... , النابروكسين, الاندوميتاسين

على تجتاز المشيمة دون أن يكون لها تأثير ماسخالبروستاغلاندين

طيت بعد أعاذالكنها قد تسبب انغلاق القناة الشريانية الباكر , الجنين 

لدىالرئيارتفاع التوتر الىمما يؤدي , من الحمل34-32الأسبوع 

العلاجايقافساعة من 24علما أن هذا التأثير يتوقف خلال . الجنين 

المدرات:
 ل يقتصر ب, الحمليلم تعد مستعملة في علاج ارتفاع التوتر الشرياني

.استعمالها حاليا على أمراض القلب عند الحامل

 في دم دالشواراضطراب الىبالاضافةسكر الدم التفاعتسبب المدرات

الاملاصمما يزيد نسبة الأمنيوسيالحامل والوليد والسائل 



مضادات التخثر:
ممايجعلهالمشمة لايجتازفهو 15000وزنه الذري يعادل : الهيبارين

ضاعالاركما أنه لا يفرز مع حليب , مانع التخثر المفضل خلال الحمل

 لجنينية االوارفارينتعبر المشيمة مسببة متلازمة : الكومارينمشتقات  .

في بداية الحمل       الوارفارينأذا أعطي % 25-15وتحدث بنسبة 

, في نتيجة عدم نمو الحاجز الأن, الانفوتتميز بصغر ( أسابيع6-9)

شعاعياوالمشاشاتوتنقط الفقرات 

 يؤدي تعرض الجنين لها في الثلث الأخير من الحمل إلى ضمور

عقلي وصغر العينين وصغر الرأس مع تخلفوالسادالعصب البصري 

والنزف التالي لاستعمالهاالتخثريةوذلك نتيجة الاضطرابات 



فة الأرنب يترافق استعمالها بارتفاع نسبة حدوث ش: الأدوية النفسية

وانشقاق شراع الحنك

مضادات الصرع:
 تسبب مركباتDilantin مل نتيجة نقص عواالتخثريةاختلال في الوظيفة

وبالتالي نزف عند الجنين والوليدKالتخثر المعتمدة على فيتامين 

 الدم عند الوليد بيلروبينزيادة الفينوتيازينيسبب

 أشكالها تتجلى فيالاصاباتإلى طيف واسع من هيدانتوئينالفينيليؤدي

مو داخل الرحم الجنينية والتي تتميز بتأخر النالهيدانتوئينالشديدة بمتلازمة 

كقصر ةوجهيقحفيةوتخلف عقلي ونقص نمو الأصابع والأظافر مع تشوهات 

مع اتساع فتحة الأنف وبروز الشفتينأذنيةالأنف وتشوهات 



خافضات السكر الفموية:
 لوليد أعطيت في نهاية الحمل ويمكن لها أن تبقى في دم ااذاتجتاز المشيمة

لولادة تناولها قبل اايقافلذلك يجن , لبضعة أيام مسببة هبوط سكر لديه 
بيومين على الأقل

يجتازلا. يعتبر العلاج المفضل للداء السكري عند الحامل : الأنسولين
الارضاعالمشيمة ولا يمر إلى حليب 

 (:,ستينفينبلا, سيكلوفوسفاميد, ميثوتريسكات) مضادات الأورام...

 شديدةولاديةتسبب تشوهات جنينية

ائف المدخنة يسبب تأخر نمو داخل الرحم ويرتبط ذلك بعدد اللف:  التدخين
حة العفوية والمشيمة المنزاالاسقاطاتإلى زيادة نسبة حدوث بالاضافة,

.  الشديدالارجاجوماقبلوالمخاض الباكر 


