Sayfal/3

Bilgilendirme Formu

Epilepsi hastaliginiz nedeniyle epilepsi ilaglart kullanmaktasimiz. Geng ve
dogurganlik ¢aginda bir kadin olarak gebe kalmak isteyebilirsiniz. Gebelik
sirasinda ila¢ kullanmanin bazi sakincalar1 vardir. Zorunlu olmadik¢a ilag
kullanim1 tavsiye edilmez. Ancak hastaliginizin ciddiyetini ve 6nemini g6z
oniinde bulundurdugumuzda gebeliginiz sirasinda ilag kullanmaya devam
etmeniz gereklidir; zira ila¢ kullanmadiginiz takdirde tekrarlayan nobetler
nedeniyle hem sizin hem de bebeginizin saghgi ciddi anlamda risk altina
girebilecektir. Saglikli bir gebelik gecirmeniz ve saglikli bir bebek sahibi
olabilmeniz ic¢in bugiinkii tibbin bize saglamis oldugu tiim cagdas bilgiler
dogrultusunda bir hazirlik yapilacaktir. Asagida ilaclar ve gebelik iizerine en
onemli goriilen bilgiler 6zetlenmistir.

Gebelikte kullanilan epilepsi ilaclar1 ile bebekte olusabilecek biiyiik ve
kiiciik ¢caph bozukluklar(major ve minor malformasyonlar):

Anne rahminde epilepsi ilaclarina maruz kalmis olan bebeklerde biiyiik ve
kiigiik ¢apli bozukluk riski artmistir. Bebekte ciddi bozukluk(major
malformasyon) riskinin toplum geneli i¢in % 2-3, gebe iken epilepsi ilaci alan
kadinlarda ise % 4-6 oldugu bildirilmektedir. Epilepsi ilaclar ile iliskili en sik
karsilasilan ciddi bozukluklar(major malformasyonlar) omurga olusumunda
bozukluklar(noral tiip defektleri), dogumsal kalp hastaliklari, idrar yollar1 ile
iliskili bozukluklar, iskelet bozukluklar1 ve yarik damaktir.

Ceninde bozukluk(fetal malformasyon) riski, basta Valproat=Valproik asit
(ticari isimlerine bakiniz) olmak iizere, epilepsi ilaclarina maruz kalmakla artar.
Fenitoin (ticari isimlerine bakiniz), Karbamazepin (ticari isimlerine bakiniz),
Fenobarbital (ticari isimlerine bakiniz) ve Topiramat (ticari isimlerine bakiniz)
ilaclar1 da artmis ceninde bozukluk riski oranlar1 ile iliskili bulunmustur.
Karbamazepin ilaci risk artis1 yapmakla birlikte gebelikte kullanimi risk-yarar
acisindan 1yi tartildiginda bircok hastada kabul edilebilir bulunmaktadir. Diger
epilepsi ilaglart ile iligkili riskler heniiz tam bilinmemektedir. Lamotrijin (ticari
ismine bakiniz) ile ilgili bilgiler risk artis1 gostermekle birlikte bu ilag da kabul
edilebilir bulunmaktadir. Levetirasetam (ticari isimlerine bakiniz) kullanimi
hakkinda risk artis1 gosterilememistir. Bununla beraber Levetirasetam ile ilgili
bu sonuca gotiiren bilimsel ¢alismalarin hasta sayist az olup daha ¢ok delile
ithtiyac¢ vardir.

Unutulmamasi gereken en onemli sey, hastanin nobetlerini kontrol eden ilag
aslinda o hasta icin en ideal ilagtir. Hastanin nobetini kontrol edebilen ilag,
diisiik dozda ve boliinmiis dozlarda kullanildig: siirece, hasta ve bebegi i¢in en
giivenilir ilag olabilir. Hekiminiz ile bu konuyu konusmanizi tavsiye ederiz.
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Epilepsisi olan kadinlarin ¢ocuklarinda ciddi bozukluk(major malformasyon)
olugmas1 riski ile Valproat (ticari isimlerine bakiniz) ve Lamotrijin (ticari
isimlerine bakiniz) giinliik kullanim dozu arasinda bir iliski olabilir.

Konsepsiyon(ddllenme) anindaki kullanilmakta olan giinliikk epilepsi ilacinin
dozu, ciddi bozukluk(majér malformasyon) riski ile iliskili olabilir. Bu nedenle
epilepsisi olan bir kadinin almakta oldugu epilepsi ilacinin giinliik dozu ya da
miimkiinse ila¢ kan diizeyi tedavi edici ilag araliginin st smirlarinda ise,
hastanin daha onceki takip bilgisi nobetleri kontrol etmek i¢in kisinin bu ilag
dozuna ihtiya¢ duymakta olduguna isaret etmiyorsa, hasta heniiz gebe kalmadan
once, mimkiin olan en diisiik giinliikk doza kadar azaltilmaya ve toplam giinliik
ilag dozu boliinerek verilmeye calisiimalidir.

Folik asit kullaniminin gebelikten 3 ay once baglanip siirdiiriilmesinin bebekte
gelisebilecek bazi bozukluklara karsi koruyucu etkisi oldugu kesin olarak
bilinmese de diisiiniilmekte ve tavsiye edilmektedir.

Birden fazla sayida epilepsi ilaci ile yapilan ¢oklu tedavi(politerapi), bir¢ok
calismanin gosterdigi iizere ceninde bozukluk(fetal malformasyon) i¢in bir risk
faktoridiir; bu durumda ciddi bozukluk(major malformasyon) riski % 6-8,6
kadardir. Valproat (ticari isimlerine bakiniz) ya da Topiramat (ticari isimlerine
bakiniz) igeren bir ‘’¢oklu tedavi’’ rejimi, Ozellikle yiiksek bir ceninde
bozukluk(fetal malformasyon) riski tasir. Bunula beraber bazi epilepsi ilaclari ile
yapilan ¢oklu tedavilerinin ciddi bozukluk(majér malformasyon) agisindan fazla
risk artis1 tagimadigi goézlenmistir: Lamotrijin (ticari isimlerine bakiniz) ile bir
arada Levetirasetam (ticari isimlerine bakiniz) kullanilmasi gibi. Ancak bu ¢oklu
tedavinin bebegin(fetiis) anne karninda biiylimesi, obstetrik(gebelik-dogum) ve
yenidogan sonlanimi ile uzun vadede sinir sistemi ve gelisimi iizerinde bir etkisi
olup olmadig1 bilinmemektedir.

Epilepsi ilac1 kullanirken plansiz bir sekilde gebe kalarak doktora miiracaat eden
hastalarda, biiylik degisiklikler yapmak zordur. Yine de hekiminiz ile konusarak
gerekli hazirliklar yapilabilir.

Epilepsi ilact kullanirken bir kez ciddi bozukluk(majér malformasyon) ile
sonu¢lanmis gebelik Oykiisii olan kadinlar, takip eden yeni gebeliklerinde de
ciddi bozukluk acisindan yiiksek risk altindadirlar.

1Q, Sozel Zeka, Otizm Spektrum Hastahklari: Gozlemsel calismalardan
gelen veriler, gebelik sirasindaki epilepsi ilag tedavisinin cocukta, ilerleyen
yaslarinda goriiliir hale gelen, biligsel (kognitif, zekaya dair) ve norolojik
islevlerde istenmeyen sonuglara yol agma riskinin mevcut olduguna isaret
etmektedir.
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Olumsuz kognitif ve gelisimsel sonlanim ile en kuvvetli iligkisi olan ilag
Valproat tir (ticari isimlerine bakiniz). Baska caligmalarin sonuglar1 Fenitoin,
Karbamazepin, Primidone ve Fenobarbital (ticari isimlerine bakiniz)’e maruz
kalmanin da ilerleyen yaslarda bozulmus kognitif performansa yol agtigini ima
etmektedir. Gebelik sirasinda Levetirasetam (ticari isimlerine bakiniz)’a maruz
kalmis cenin ile maruz kalmamis cenin arasinda, ¢ocuklukta ulasilan
norogelisimsel sonlanim agisindan bir fark saptanmamastir.
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Sonug olarak;

-Gebelik oncesi Noroloji Uzman ile goriigmek ve gerekli hazirliklart yapmak
-Gebelik sirasinda Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Boliimii’niin riskli gebelik
boliimiinde takip edilmek

Onemlidir.

Yukaridaki bilgileri, bebegin yasal sahibi olacak anne-babanin birlikte
degerlendirip karar vermesi uygundur.

Okuduk. Anladik. Gerekli aciklamalar sozel olarak da yapildi. Aklimiza takilan
sorular1 sorduk ve yeterli cevap aldik.
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