LYF A MEDGONGU

ALMENNAR RADLEGGINGAR

e /[skilegt er ad konur med langvinna og/eda alvarlega sjukddma raedi vid lsekni fyrir pungun par
sem ahrif sjukddms & frjésemi og medgongu, dsamt lyfjanotkun eru metin.

o /Eskilegt er ad konur sem taka lyf i upphafi medgdngu fai snemmvidtal vid heimilislaekni til pess ad
endurmeta lyfjanotkun, abendingar, frabendingar og skammta.

o Markmid med lyfjamedferd vegna langvinnra sjukddma er ad likamlegt dstand mdédur sé eins gott
og mogulegt er. Avinningur af lyfjamedferd vegur oftast pyngra en hugsanleg dhaetta fyrir fostrid.

e Komi upp vandamal eda sjukdédmur & medgdngu sem parfnast lyfjamedferdar gildir pad sama um
mat a avinningi og dhaettu.

e Flest lyf sem maelast i bl68i mddur fara yfir fylgju i einhverjum maeli (ekki pé insulin og heparin/
LMWH).

o Mesta haettan a fosturgdllum vegna lyfjadhrifa er fra 5-12 vikna pungun. Fyrir 5. viku gildir annad
en pa eru frumurnar enn svo dsérhaefdar ad fostrid verdur éskaddad ef ekki verdur fésturlat.

e Best er ad purfa ekki ad nota nein lyf & medgongu, einkum & fyrsta pridjungi, par med talin
nattlrulyf og feedubdtarefni. Hins vegar er maelt med ad allar konur taki félat 4 fyrsta pridjungi
medgongu og D vitamin alla medgonguna.

AHZTTUFLOKKAR LYFJA A MEDGONGU

Hér er studst vid flokkun saensku lyfjahandbdkarinnar (FASS):

A: Reynsla d medgongu og engin pekkt dhaetta
B: Takmarkadar rannséknir og reynsla

B1: Dyrarannsdknir hafa ekki vakid grun um skadleg ahrif & féstur

B2: Adrar rannsdknir en dyrarannséknir hafa ekki vakid grun um skadleg ahrif &
fostur.

B3: Dyrarannsdknir hafa vakid grun um skadleg ahrif a fostur

C: Skadleg ahrif & fostur moguleg, pbd ekki vanskdpun
D: bekkt haetta & fosturvanskopun ( teratogenic)

Sja einnig: Sérlyfiaskra , Janusinfo og Norsk legmiddelhandbok



http://www.fass.se/LIF/healthcarefacts?userType=0&docId=18338
http://www.serlyfjaskra.is/
http://www.janusinfo.se/Beslutsstod/Lakemedel-och-fosterpaverkan/
http://legemiddelhandboka.no/Generelle/139676

LYFJANOTKUN OG BRJOSTAGJOF

Flestar konur sem taka lyf 8 medgdngu mega halda pvi afram medan a brjéstagjof stendur, enda oftast
meiri flutningur yfir fylgju en i brjéstamjdlk. Flest éaeskileg atvik sem tilkynnt hefur verié um eru hja
bornum yngri en 2 manada.

Naudsynlegt er ad fara yfir lyfjamedferd eftir feedingu, enda i sumum tilfellum haegt aé endurvekja
medferd sem kona var a fyrir faedingu, dsamt naudsyn pess ad adlaga aftur skammta sem breytt var a
medgongu.

Sum Iyf eru ekki aeskileg medan a brjostagjof stendur og mikilveegt ad laeknar og adrir
heilbrigdisstarfsmenn sem sinna konu og barni séu medvitadir um pad. Nyverid var t.d. bent 3 ad ekki
sé axskilegt ad konur taki kédein nema i 6rfada daga i senn medan a brjdstagjof stendur, vegna
mogulegra dhrifa a barnid.

Hja FASS er heettan vid lyfjanotkun samhlida brjéstagjof flokkud i eftirfarandi flokka:

I: Lyf skilst ekki ut i brigstamjolk
II: Lyf skilst t i brjéstamjdlk en ahrif & barnid talin dlikleg vid hefdbundna skammta
II: Lyf skilst at i brjéstamjdlk med mogulegum ahrifum a barnid vié hefébundna skammta
IVa: Upplysingar skortir vardandi pad hvort lyf skilst ut i briéstamjolk
IVb: Upplysingar um Utskilnad i brjéstamjdlk eru ekki naegjanlegar til ad meta dhaettu fyrir barnid

Sja ndnar: Um lyfjagjof og bridstagjof skv. FASS
Uppfletting: Sérlyfjaskrd, Janusinfo, Norsk legemiddelhandbok

TENGLAR OG SNJALLFORRIT (OPP)

e www.relis.no

e www.janusinfo.se

e http://legemiddelhandboka.no/Generelle/139676
e www.fass.se

e drugs.com
e http://mothertobaby.org/fact-sheets-parent/

e http://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm

Medscape, Epocrates, Likemedelsboken (sanska), Legemiddelhandboka (norska)


http://www.fass.se/LIF/healthcarefacts?userType=0&docId=18338
http://www.serlyfjaskra.is/
http://www.janusinfo.se/Beslutsstod/Lakemedel-amning/
http://legemiddelhandboka.no/Generelle/145254
http://www.relis.no/
http://www.janusinfo.se/
http://legemiddelhandboka.no/Generelle/139676
http://www.fass.se/
http://mothertobaby.org/fact-sheets-parent/
http://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm

LYF A MEDGONGU:YFIRLIT

Hér er fjallad um ymis lyf sem notud eru 8 medgdngu. Notast er vid lyfjaheiti og deemi um sérlyfjaheiti
a [slandi gefid upp i sviga. [ hverjum flokki er getid helstu lyfja sem notud eru og jafnframt getid peirra
lyfja sem aetti ad fordast.
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Sja frodleiksmolann: Haegdatregda og gyllinaed
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Sja frédleiksmolann: Metformin (Glucophage®) @8 medgongu

Sja einnig Kliniskar leidbeiningar um medgdngusykursyki
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https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Haegdatregda%20og%20gyllinaed.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Ogledi%20og%20uppkost%20-%20HG.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Skjaldkirtill_vanstarfsemi_a_medgongu.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Metformin_a_medgongu.pdf
http://www.landspitali.is/library/Sameiginlegar-skrar/Gagnasafn/BRUNNURINN/Kliniskar-leidbeiningar/Medgongusykursyki/klinleid_sykursyki_medg_090312.pdf

ASTMALYF

Innéndunarlyfin eru oll 6rugg 4 medgongu, i faedingu og vid brjdstagjof. Mikilveegt ad halda medferd
afram a medgbdngu, oftast versna einkennin vid ad haetta medferd. Medferd vid bradaversnun er su
sama og hja peim sem ekki eru pungadar. Ef barnshafandi koma er vel medhdndlud minnka likurnar a
ad han purfi bradamedferd.

BLODDPRYSTINGSLYF

Haprystingsvandamal koma upp i 10-15% af medgéngum. Sja frédleiksmolann: Haprystingur og
medgodngueitrun.

Labetaldl (Trandate®) (C) er fyrsta val 4 medgdngu vid haprystingi. bad er alfa- og beta-hemill og veldur
sidur haegum hjartleetti (bradycardiu) fosturs og vaxtarseinkun en beta-hemlar geta gert. Auk pess
hefur pad minni ahrif 4 fésturhjartslatt en beta-hemlar. £tti ekki ad nota pad hja konum med sleeman
astma. Byrjunarskammtur er 100 mg x2 og hamarksskammtur 500 mg x4.

Lyfid md nota afram medan 4 brjdstagjof stendur.

Nifedipin (Adalat®) (C) er naesta lyf pegar ekki nzest stjérn a blédprystingi med labetaldli (Trandate”)
300mg x3. Aukaverkanir geta verid t.d. hofudverkur, bjugur og hiti i andliti. Upphafsskammtur er 10-
20 mg x2 og hdmarksskammtur 40 mg x2. Er einnig til sem fordatéflur (Adalat Oros®),
upphafsskammtur 20 mg x1 og hamarksskammtur 40 mg x1.

Ma nota afram medan a brjéstagjof stendur.

Metopraldl (Seloken °) (C) og adrir beta-hemlar eru ekki kjorlyf vid haprystingi en getur purft ad nota
vegna annarra vandamadla, m.a. vegna hjartslattartruflana og mitrallokuprengsla og vid migreni. Ma
nota samtimis brjdstagjof.

FORDAST SKAL NOTKUN EFTIRFARANDI BLODPRYSTINGSLYFJA A MEPGONGU:

Enalapril (Daren®) (D). Sama & vid um adra ACE-hemla. beir tengjast hjarta- og taugakerfisgdllum,
minnkadri beinmyndun i h6fudkdpu, vansképun nyrna og fésturdauda. bvi etti ad haetta notkun peirra
fyrir medgbdngu en lyfin ma nota samtimis brjdstagjof.

Lésartan (Cozaar®) (D). Angiotensinvidtakahemill. Ahzetta talin svipud og hja ACE-hemlum en
rannsoknir skortir. Haegt ad nota medan a brjostagjof stendur.

Hydrokldrtiazid (Miloride®) (C). bvagraesilyf sem getur valdid nyburagulu, elektrélytatruflunum og
bléoflogufaed hja fostri. PS notad ef alvarleg einkenni hjartabilunar, lungnabjigs o.fl.

BLODPYNNING

Acetylsalicylsyra (Hjartamagnyl®) (C). Malt er med pvi ad nota pad i fyrirbyggjandi skyni hja konum
med vissa dhaettupeetti. Sja nanar i frédleiksmolanum: Hjartamagnyl 8 medgdngu.

Heparin, p.m.t. LMWH (Klexane®) (B1) Fer ekki yfir fylgju og er pvi 6ruggt 4 medgodngu. Upplysingar
skortir vardandi brjdstagjof en pad er notad hja konum med dhaettupeetti, sbr. frédleiksmolann:
Segavarnir 8 medgongu og eftir faedingu.

Klépidogrel (Plavix °) (B1) M& nota & medgdngu en ekki naegjanlegar upplysingar um brjéstgjof.

Warfarin (Kévar®) (D) Z£tti ekki ad nota 4 medgéngu nema i undantekningartilvikum par sem pad fer
yfir fylgju og getur valdid heilablaedingu hja féstri. Hins vegar er pad 6ruggt a brjéstagjafartima.


https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Hatrystingur_og_medgongueitrun.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Hatrystingur_og_medgongueitrun.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Hjartamagnyl_Acetylsalicylsyra_i_fyrirbyggjandi_skyni_a_medgongu.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Segavarnir-a_medgongu_og_eftir_faedingu%20-%20moli%20og%20flaedirit.pdf

FORDAST SKAL NOTKUN EFTIRFARANDI BLOPPYNNINGARLYFJA A MEDGONGU vegna skorts
a rannséknum eda skadlegra ahrifa sem synt hefur verid fram @ med rannséknum. Upplysingar skortir
vardandi brjostagjof.

Fondaparinux (Arixtra®) (B2)
Dabigatran (Pradaxa ®) (B3)
Apixaban (Eliquis ®) (B1)

Rivaroxaban (Xarelto®) (B3)

FLOGALYF

Mikilvaegt er ad konur med alvarlegan sjukdém haldi afram a medferd a medgdngunni par sem flogin
sjalf geta verid heettuleg fyrir médur og 6faedda barnid. £skilegt er ad nota adeins eitt lyf til ad
medhondla flogaveiki 8 medgongu sé pess kostur. Nota zetti laegsta skammt sem kemur i veg fyrir flog.

Oll flogalyf fara yfir fylgju og geta mdgulega valdid fésturskada svo sem midtaugakerfisgdllum, skardi
i vor/gdm og hjartagollum. Mest er haettan & fyrsta pridjungi medgdéngu en notkun folats dregur
verulega Ur hattunni. Konur sem taka flogalyf eiga ad taka folat 5mg/dag i 12 vikur fyrir pungun og alla
medgonguna.

Zskilegt er ad hafa samrad vid taugalaekna um mogulegar lyfjabreytingar.

Karbamazepin (Tegretol®) (D), lamotrigin (Lamictal®) (B3) eda levetiracetam (Keppra®) (B3). Ef
medferd er gdd a pessum lyfjum aetti ekki ad skipta um.

Fylgjast parf sérstaklega med konum & lamotrigini (Lamictal®) med blédpéttnimaelingum par sem oft
parf ad hakka lyfjaskammtinn.

Flest flogalyf ma nota a brjostagjafatima nema lamotrigin (Lamictal®) sem skilst Ut i miklum meeli (30-
50%) i brjéstamjdlk.

Algengast er ad flog komi i seengurlegunni, sérstaklega ef konan er preytt og vansvefta. bvi er mikilvaegt
ad tryggja gdda hvild og studning. Malt er med ad konur med flogaveiki gaeti varudar vid umoénnun og
brjéstagjof barna, t.d. med pvi ad skipta @ barninu a gélfi, bada i mjég grunnu vatni og gefa brjost vid
Oruggar adstaedur.

GEDLYF

bpunglyndi er nokkud algengt hja konum a barneignaraldri. SSRI lyf eru mest notud. Ekkert eitt lyf i peim
flokki sker sig Ur og telst 6ruggt eda 6ruggast, en aftur 8 moti er ekki meelt med paroxetin (Seroxat®).
Almennt gildir ad pessi lyf fara yfir fylgju og i brjostamjoélk.

Sja frodleiksmolann: Punglyndi - SSRI @ medgdngu.

Kvidi er somuleidis algengur hja barnshafandi konum. Faest lyf vid kvida eru aeskileg 8 medgongu og pvi
2etti ad leita annarra leida. Sja nanar um kvida.

Benzodiazepin (Sobril®, Stesolid®, Tafil® og Librax®) (C) Réandi lyf skal einungis nota ef algjor naudsyn
krefur og pa i stuttan tima. bau hafa verid tengd frahvarfseinkennum, védvaslappleika (hypotonus),
lagum likamshita (hypothermiu) og ©6ndunarvandamalum hjd nyburanum eftir faedingu. |
dyratilraunum hafa komid fram auknar likur & klofnum gémi, midtaugakerfis- og
hegdunarvandamalum. Lyfin ma nota samtimis brjdstagjof ef naudsyn krefur.

Buprépion (Wellbutrin®) (B2) Ekki radlagt vegna haettu 4 hjartagdllum foésturs en ma nota ef ekki er
haegt ad nota 6nnur lyf. Upplysingar vantar um brjdstagjof (1Va).


https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Tunglyndi_SSRI_a_medgongu.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/fraedsla/medganga-og-faeding/andleg-lidan/kvidi/

Amitriptylin® (C) Ma ekki nota & sidasta pridjungi medgongu vegna hattu 8 krompum hja barni eftir
faedingu.

Duloxetin (Cymbalta®) (C) Skal ekki nota nema bryn naudsyn krefji.
Pregabalin (Lyrica®) (C) er ekki radlagt 4 medgongu.
Metylfenidat (Ritalin®, Concerta®) (C) Lyf vid ADHD skal ekki nota nema bryn naudsyn krefji.

Litium (Litarex®) (D) Notkun & 1. pridjungi medgongu hefur verid tengd vid auknar likur 4 hjartagalla
fosturs (Epstein’s anomaly). Notkun seinna @ medgongu er talin nokkud 6rugg en meelt med ad haetta
notkun i faedingu og =tti ekki ad nota samhlida brjéstagjof.

Gedrofslyf (Antipsychotica). Ekki er talid ad algengustu lyfin sem notud eru vid gedrofi valdi
fosturskada. bPau geta haft ahrif & sykurbuskap og atti pvi ad ihuga skimun fyrir medgdngusykursyki.

Rétt er ad rddleggja konum sem nota sefandi lyf ad lata nyburann sofa i eigin rami.

GIGTARLYF, ONAMISBZALANDI LYF OG LIFTAKNILYF

Med stodugum framforum i leeknisfraedi koma fram ny lyf sem verka betur a pekkta sjukdéma. Litil
reynsla er komin af notkun lyfjanna @ medgongu og aetti einungis ad nota 4 sterkum abendingum.
Eftirfarandi lyf hafa verid notud 8 medgodngu:

e Infliximab (Remicade®) (C)

e Adalimumab (Humira®) (B:2)

e Etanercept (Enbrel®) (B:2)

e Takrélimus (Prograf®, Modigraf®) (C)

e Ciklosporin (Sandimmun®) (C) — ma ekki nota samhlida brjdstagjof.
e Sulfasalazin (Salazopyrin®) (C). Mzelt er med 5mg/dag af folinsyru.
e Hydroxyklorokin (Plaquenil®) (B:3)

e Azatioprin (Imurel®) (D)

EKKI ER RADLAGT AD NOTA EFTIRFARANDI LYF A MEDGONGU:

e Rituximab (MabThera®) (C)- fordast pungun i 12 manudi eftir sidustu gjof en ef naudsynlegt &
medgongu er radlagt ad haetta notkun 6 manudum fyrir faedingu til ad minnka likur & B-frumu
skorti fosturs.

e Metétrexat (D) —fordast pungun i prjd manudi eftir sidustu gjof. Getur dregid ur fridosemi
karlmanna og jafnvel valdid fésturskada ef pungun verdur 4 medan medferd peirra stendur.

e Klérambucil (Leukeran®) (D) — fordast pungun i prja manudi eftir sidustu gjof

e Sirolimus (Rapamune®) (B:3) — fordast pungun i prja manudi eftir sidustu gjof

o  Mykofenolat-mdfetil (Cellcept®, Myfenax®) (D) — fordast pungun i prja manudi

e Anakinra (Kineret®), tokilzimab (RoActemra®) (B:3), gdlimumab (Simponi®) (C) og belimumab
(Benlysta®) — fordast pungun i 4-6 manudi eftir notkun pessara lyfja

o Leflunomid® (D) — radlagt ad fordast pungun i a.m.k. 2 ar eftir sidustu gjof



HUDLYF

Algengustu syklalyf til Utvortis notkunar eru 6rugg 4 medgdngu og brjdstagjafatima t.d. clindamycin
(Dalacin®) og mupirocin ( Bactropan ®) sem baedi flokkast B:1. Svaedisbundin medferd med hudsterum
a medgongu er sdmuleidis 6rugg. Sama ma segja um svadisbundna medferd med sveppalyfjum. Einnig
ma nota UVB medferd. Vid résroda og prymlabdlum ma nota azelainsyru (Finacea®; Skinoren®) (B:1).

Alls ekki skal nota retinoida, hvorki adepalum hlaup ( Epiduo®) né isétretindin toflur(Decutan®) (D) a
medgongu og skyldu konur vera a getnadarvorn & medan 4 medferd med isétretindin stendur og
fordast i pungun i prja manudi eftir t6flumedferd.

HAGDATREGDA OG GYLLINAD A MEDGONGU

Sja frédleiksmolann: Haegdatregda og gyllinaed

MELTINGARFARALYF

Syrubindandi t6flur og mixtuarur, t.d. Gaviscon® (A), Rennie® (A) og Novaluzid ® (A)
frasogast ekki og eru fyrsta val.

Prétonpumpuhemilar, t.d. Omeprazol® (A), og histaminhemlar, t.d. ranitidin (Asyran®) (B:1) eru oft
hjalpleg lyf vid bakfleedi, langvarandi 6gledi og uppkdstum.

Metoklopramid (Afipran, Primperan®) (C) hradar magateemingu og minnkar bakfladieinkenni. Ekki
nota lengur en i 5 daga i senn vegna heettu 4 aukaverkunum a taugakerfi.

ALLS EKKI NOTA: Prostaglandin a bord vid misoprostdl (Cytotec®) (D)

Butylsképolamin (Buscopan®) (B:2) er ekki teratogen en ekki mikil reynsla a
medgongu. Mebeverin (Mebeverin Dura®) er ekki talid 6ruggt.

Sulfasalazin (Salazopyrin®) (C) og mesalazin (t.d. Asacol® og Pentasa®)
(B:1) eru talin 6rugg & medgongu og vid brjostagjof. Malt er med 5mg/dag af félinsyru ef kona tekur
sulfasalazine. Oruggt er ad taka inn stera eda nota i stilaformi.

MIGRENILYF

Oft hafa konur minni einkenni migrenis 8 medgongu, a.m.k. fra og med 66rum pridjungi medgodngu.

Sumatriptan (Imigran®) (B3) Notkun pess hefur ekki verid tengd fésturgéllum eda skadlegum ahrifum
a foéstur en nidurstodur ur dyratilraunum hafa verid misvisandi. Upplysingar um adra 5-HT1 agonista
skortir. Mzelt er med ad gefa ekki brjést i 12 tima eftir notkun simatriptans (Imigran®).

Fyrirbyggjandi medferd 8 medgongu (porf a fyrirbyggjandi medferd metin i hverju tilfelli fyrir sig):
Hjartamagnyl (75mg) er 6ruggur valkostur hja konum med tid migrenikost

Prépranoldl (Pranolol®) (C) ma nota og virkar hja >80% sjuklinga. Skammtar 10- 40mg x3 4 dag


https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Haegdatregda%20og%20gyllinaed.pdf

[ erfidum tilfellum haegt ad nota amitriptylin (C) 25-50mg ad kvoldi (ekki nota & sidasta pridjungi
medgongu) eda Verapamil® (C) 40-80mg ad kvaldi.

Sja einnig almenna umfjoéllun um verkjalyf hér fyrir nedan.

MS (MULTIPLE SCLEROSIS) LYF

Sjukdémurinn liggur oft nidri 3 medgongu en allt ad pridjungur faer kost eftir feedingu. Maelt er med
samradi vid taugalaekni ef sjukdémurinn versnar en steranotkun er pa oftast fyrsta val. Sja nanari
upplysingar um stera fyrir nedan.

Glatiramer (Copaxone®) (B2) er lyf sem virdist vera i lagi ad nota.

Natalizdmab (Tysabri®) (B3) virdist ekki auka likurnar a fésturgéllum en maelt er med ad fylgjast med
bl6dhag barna ef maedur hafa fengid pad 4 pridja pridjungi vegna haettu 4 blédflogufeed og blddleysi.

Interferon-beta (Rebif®) (C) Talid auka likur a fésturlatum og eetti pvi ad heetta notkun pess fyrir
pbungun. Virdist pé ekki auka likur a fosturgdllum.

Fingolomid (Gilenya®) (D) Getur valdid fésturskemmdum og haft ahrif & féstur allt ad tveimur
manudum eftir sidustu gjof og parf kona pvi ad vera 4 getnadarvorn 4 peim tima.

NIKOTINLYF OG TOBAKSNOTKUN A MEPGONGU

Vitad er ad reykingar hafa margvisleg sleem ahrif 8 medgongu og fostur.

Sja nanar frédleiksmolana: Ahrif reykinga 4 medgdngu, Hvers vegna er mikilvaegt ad haetta reykingum

a medgongu og Reykleysi - radgjof hefur ahrif.

Nikotinlyf fara yfir fylgju og hafa ahrif 48 dndunar og hjarta- og aedakerfi fésturs og eetti ekki ad nota a
medgongu.

Rannsdknir 4 munntdbaksnotkun @ medgongu benda til aukinnar hezettu 4 medgbdngueitrun,
fyrirburafaedingu og fésturdauda og zetti pvi ad hvetja konur til ad haetta notkun, sbr. frédleiksmolann:
Munntébak 8 medgdngu.

OFNAMISLYF

Ofnaemislyf eru mikid notud og algengust eru antihistamin i to6fluformi( per os) svo og stadbundin
steralyf. Morg lausasolulyf eru i notkun og um flest peirra gildir ad mjog faar eda engar rannséknir eru
til um ahrif peirra 8 medgongu.

Mestar upplysingar eru til um desloratadin (Aerius ®) og klemastin (Tavegyl®) sem eru i flokki A, svo
og um loratadin (Loritin®, Clarityn®), cetirizin (Histacin®) og fexofenadin (Telfast®) sem eru oll i flokki
B og er pvi dhaett ad maela med pessum lyfjum. Ebastine (Kestine®) er nylegt lyf og er i flokki B.
Hydoxyzine (Atarax®) er i flokki C og pvi ekki fyrsta val & medgongu.


https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Reykingar_a_medgongu_ahrif.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Reykingar_a_medgongu_Hvers_vegna_er_mikilvaegt-ad_haetta.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Reykingar_a_medgongu_Hvers_vegna_er_mikilvaegt-ad_haetta.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Reykleysi_Radgjof_hefur_ahrif.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Munntobak_a_medgongu.pdf

Af nefudum eru mestar upplysingar til um budesonid (Rhinocort®) sem er i flokki A. Flutikason
(Flixonase®) er i flokki B en hefur litil systemisk ahrif. Minni upplysingar eru til um triamcinolon
(Nasacort®, B), mometason (Nasonex®; B) og levokabastin (Livostin®; A) og ipratropium (Atrovent®, B)
en pau virdast po 6rugg .

Levokabastins (Livostin®), natriumkromoglikat (Lomudal®) og nafazolin (Antistina-Privin) eru i flokki A.
[ flokki B eru nedokromil (Tilavist®) og katotifen (Zaditen®) . Olopatadin (Opatamol (®)) er i flokki B en
skilst 4t i brjostamjolk og pvi ekki malt med notkun vié brjdstagjof og rétt ad geeta varddar a
medgongu.

OGLEDILYF.

Sja frédleiksmolann: Ogledi og uppkdst 4 medgdngu

SAMDRATTARHEMJANDI LYF

bessi lyf er eingéngu gefin til ad draga ur einkennum en geta haft téluverdar aukaverkanir i for med
sér. Ekki hefur verid synt fram a pessi lyf komi i veg fyrir fyrirburafaedingu né baeti horfur nybura og
2tti pvi adeins ad nota pau i voldum tilfellum og ekki nota fleiri en eitt Iyf. Terbutalin (Bricanyl retard®)
(A) polist oft illa vegna 0rs hjartslattar og skjalfta. Algengara er ad nota nifedipin (Adalat®) (C), 10mg
pn, allt ad x3 en geeta parf ad pvi ad pad leekkar blédprysting.

SKJALDKIRTILSLYF

Sja frodleiksmolann: Skjaldkirtilsvanstarfsemi @ medgdngu

SNIKJUDYRALYF

Vardandi algeng snikjudyr @ medgongu er bent a frédleiksmolann: Lus, njdlgur og kladamaur a
medgdngu.

Malaria - almennt ekki maelt med ferdum pungadra kvenna a malariusvaedi. Naudsynlegt er ad athuga
upplysingar um utbreidslu malariu og neemi stofna fyrir lyfjum. Ef fer6alég eru naudsynleg er maelt
med kldrokini (Klorokinfosfat Recip®) (B:3) eda klindamycini (Dalacin®) (B:1) ef snemma i medgdngu
en seinna ma einnig nota prégvanil (Malarone®) (B:3) og meflékin (Lariam®). A klérékin- énaemum
svadum verdur po ad nota progvanil eda mefldkin sem fyrsta val.

SVEFNLYF

Sja frodleiksmolann: Svefnlyf 4 medgongu

Haegt er ad nota til skamms tima: Prdmetazin (Phenergan®) (A), zolpidem (Stilnoct®) (C), zépiklon
(Imovane®) (C).


https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Ogledi%20og%20uppkost%20-%20HG.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Skjaldkirtill_vanstarfsemi_a_medgongu.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Lus_njalgur_og_kladamaur.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Lus_njalgur_og_kladamaur.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Svefntruflanir_a_medgongu.pdf

SVEPPALYF

Stadbundin og utvortis lyfjagjof er fyrsta val hvort sem um er ad reeda sveppaykingu i leggdngum eda
a hud. Vid sveppasykingu i leggdngum er klétrimazél (Canesten®) (A) betra en ekénazdl (Pevaryl®) (B:3)
par sem pad frasogast ekki fra leggéngum eins og hid sidarnefnda.

Almennt aetti ad fordast ad taka flukdnazdl (Candizol®, Diflucan®) (B:3) um munn @ medgongu en
stakur skammtur, t.d. 150 mg einu sinni, kemur til greina, ef stadbundin medferd bregst.

STERAR

Almennt sé6 malt med notkun & sterkum abendingum (C). pekktar aukaverkanir eru vaxtarseinkun
fosturs vid langvarandi notkun og nyrnahettubzeling nyburans. Steramedferd getur aukid
sykingarhaettu og truflad blédsykurstjérnun médur.

Prednisélon (Decortin®) (C) er brotid nidur i fylgju og <10% na til féstursins. Talid 6ruggt i stuttri
medferd. Vid langtimamedferd talid 6ruggt ef <15mg/dag. Einnig 6ruggt vid brjdstagjof ef <30mg/dag.
Ef konur fa >7,5mg/dag i >2vikur fyrir faedingu eiga peaer ad fa hydrokortisén (Solu-Cortef®) 50-100mg
x3 i feedingu og par til toflumedferd hefst aftur.

Betametason (Betapred®) (C) fer greidlega yfir fylgju. pad er ekki notad i langtimamedferd vid sjukdomi
hja mdédur en pad er gefid til ad baeta lungnaproska fosturs vegna yfirvofandi fyrirburafaedingar.

SYKURSYKISLYF

e Sja frédleiksmolann: Metformin (Glucophage®) 8 medgdngu.

e Sja einnig Kliniskar leidbeiningar um medgdngusykursyki

SYKLALYF

SYKLALYF SEM NOTUP ERU A MEPGONGU:

e Penicillin. bessi lyf eru oll i flokki A og pvi 6rugg 8 medgdngu. Undantekningin er amoxicillin
med klavulinsyru (Augmentin® og Amoksiklav®) sem er i flokki C en lyfid hefur verid tengt vid
alvarlegar parmabdlgur ( necrotising enterocolitis, NEC) hja fyrirburum par sem modir fekk
lyfid vegna legvatnsleka fyrir timann.

e Cefalosporin. bessi lyf eru talin 6rugg a medgongu, t.d. cefazélin (Kefzol®) (A), cefdroxim
(Zinacef®) (A) og ceftriaxon (Rocephalin®) (B:1)

e Makrdlidar og lincosamid. Azitrémycin (Zitromax®) (B:1), klindamycin (Dalacin®) (B:1).
Erythrémycin (Ery Max®) og klarithromycin (Klacid®) ber ad fordast pvi moguleiki er &
hjartagollum vid notkun a fyrsta pridjungi medgongu (D). Gentamicin® (D) er po notad a
sterkum dbendingum & sjukrahtdsum.

e Carbapenem. Meropenem (Meronem®) (B:1). Imipenem (B:3).

e Nitrofurantoin (Furadantin®) (C). Fordast ad nota rétt fyrir og eftir faedingu vegna tengingar vid
nyburagulu i faeinum tilfellum.


https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Metformin_a_medgongu.pdf
http://www.landspitali.is/library/Sameiginlegar-skrar/Gagnasafn/BRUNNURINN/Kliniskar-leidbeiningar/Medgongusykursyki/klinleid_sykursyki_medg_090312.pdf

e Trimetoprim (Idotrim®) (B:3). Atti ekki ad nota 3 fyrsta pridjungi medgongu vegna ahrifa 34
efnaskipti félins en ma nota a seinni hluta medgdngu. Sé naudsynlegt ad gefa pau er maelt med
folat 5mg/dag

e Metronidazol (Flagyl®) (B:2) er notad ef naudsynlegt er. (Vid skeidarsyklun er frekar maelt med
stadbundinni medferd; Dalacin® (B:1) kremi i leggdng.)

e Vankomycin (B:2) a sterkum abendingum

e Berklalyf. [soniazid (Tibinide®) (A) og rifampicin (Rimactan®) (C). baer konur sem taka isoniazid
eiga a0 taka sterkar B-super toflur sem innihalda a.m.k. 50mg af pyridoxini a dag.

e Kinolon, t.d. Ciprofloxacin (Siprox®) (B:3) ma nota i undantekningartilfellum.

e Tetracyklin. Doxycyclin (Doxylin®) (D) getur valdid glerungs- og beinskemmdum fésturs.

e Sulfalyf, t.d. Trimezol® (C). Sé naudsynlegt ad gefa pau er maelt med félat 5mg/dag

Sja frddleiksmolana: Syklamiga, einkennalaus og pvagfeerasykingar 8 medgoéngu og Klamydia &
medgongu.

VEIRULYF

Vid endurteknar herpessykingar 8 medgdngu kemur fyrirbyggjandi medferd fra 36. viku til greina, sja
frédleiksmolann: Herpes simplex veira (HSV) @ medgdngu.

Infldensulyf, t.d. oseltamivir (Tamiflu) (B:1) og zanamivir (Relenza) (B:1) eru litid rannsokud en koma til
greina par sem pungadar konur geta synt alvarlegri einkenni vid infliensu.

HIV medferd @8 medgdngu — maelt er med nanu samstarfi vid smitsjukdémalaekna. bessar konur eru i
eftirliti f ahaettumaedravernd LSH.

VERKJALYF

Paracetamdl (t.d. Paratabs®, Panodil®) (A) er 6ruggt @ medgongu.

Kédein (Parkodin®) (B:1) ma nota & medgodngu. Melt er med stuttri medferd en vid langvarandi
medferd geta komid fram frahvarfseinkenni eftir faedingu. Ekki er meelt med inntdéku kddeins medan
a brjostagjof stendur.

Tramaddl (Tradolan®, Nobligan®) (C) er notad @ mjog sterkum abendingum. ma nota ef abending er
sterk. Er i flokki dpiata og pvi avanabindandi.

Gabapentin (Neurontin®, Gabapentin Mylan®) (B:3) zetti ekki ad nota @ medgbdngu vegna pekktrar
haettu 4 fésturgollum. Flokkun byggir 8 sému flokkun og flogaveikilyf en sérstakar upplysingar skortir
um gabapentin.

Pregabalin (Lyrica®) (B:3) upplysingar skortir og aetti ekki ad nota nema & sterkum abendingum.

Acetylsalicylsyru (Hjartamagnyl®) (C) a ekki ad nota til verkjastillingar en er notud i fyrirbyggjandi skyni
a4 medgongu, sja nanar i frédleiksmolanum: Hjartamagnyl — Acetylsalicylsyra i fyrirbyggiandi skyni &
medgdngu.



https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Syklamiga_einkennalaus_og_tvagfaerasykingar-a_medgongu.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Klamydia.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Klamydia.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Herpes_simplex_a-medgongu.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Hjartamagnyl_Acetylsalicylsyra_i_fyrirbyggjandi_skyni_a_medgongu.pdf
https://www.heilsugaeslan.is/library/Files/Frodleiksmolar-2015/Hjartamagnyl_Acetylsalicylsyra_i_fyrirbyggjandi_skyni_a_medgongu.pdf

NSAID lyf, t.d. ibuprdfen (lbufen®) (C), dikléfenak (Voltaren®) (C), naproxenum (Naproxen®) (C). Ekki
skal nota bélgueydandi gigtarlyf (NSAID) 8 medgdngu. A 1. trimestri er haetta 4 hjartagdllum og klofinni
vOr og gom. Stakir skammtar sennilega i lagi 4 2. trimestri ef naudsyn krefur. Ekki nota eftir 32. viku
vegna hattu a opinni fésturaed eftir faedingu.

VITAMIN

Almennt er barnshafandi konum radlagt ad taka félat og D vitamin en 6énnur baetiefni eru 6porf hja
heilbrigdum konum sem neyta fj6lbreyttrar fadu. Skammtar D og A vitamins eru mjog mismunandi |
lysisafur6um og ymsum fjolvitaminum og pvi naudsynlegt ad lesa innihaldslysingar

Radlagdur dagskammtur af félati er 400 mikrégromm fyrstu 12 vikur medgoéngunnar. Konum sem
ganga med tvibura eda eru i ofpyngd ( LPS>30) er radlagt ad taka 800 mikréogromm. Konur sem hafa
sogu um midtaugakerfiskada hja fostri ( neural tube defect) eda taka akvedin flogalyf, aettu ad taka 5
mg af folinsyru & dag (lyfsedilskylt). Einnig er maelt med 5mg/dag ef kona tekur sulfasalazine eda ef
naudsynlegt er ad gefa silfalyf t.d Trimezol®(C),

Radlagdur dagskammtur af D vitamini er 15 mikrog = 600 ae. Akvedinn hépur kvenna getur p6 purft
harri skammta svo sem konur sem ganga med tvibura, konur i ofpyngd, konur med pekktan D-vitamin
skort, og konur sem eru hérundsdokkar eda hylja hid sina en peim er radlagt ad taka 25 mikrog eda
1000 ae. betta a einnig vid konur med skert frasog svo sem eftir hjdveituadgerd eda vegna Crohn’s eda
colitis ulcerosa.

Rdadlagdur dagskammtur (fyrir allan almenning) af A vitamini er 800 mikrog en ekki er sérstaklega meelt
med pvi ad konur taki A vitamin ¢ medgéngu og eru 3000 mikrog A vitamins d dag haettumérk m.t.t
mégulegs fosturskada.

e Sja baekling: Matur og medganga

e Sja baekling: Félat fyrir konur sem geta ordid barnshafandi

Omar Sigurvin, ndmslaeknir, tok saman.
MZDRAVERND PROUNARSVIDS HH, ENDURSKODAD APRIL 2016


http://www.landlaeknir.is/servlet/file/store93/item11446/MaturMedganga3ja_utg_2008.pdf
http://www.landlaeknir.is/servlet/file/store93/item2792/version7/3252.pdf

