
Úskalí ATB léčby v 
těhotenství/šestinedělí.

V. Adámková

Klinická mikrobiologie a ATB centrum ÚLBLD 1. LF UK a VFN Praha



Riziková období těhotenství

• 14. – 60. den: nejvyšší riziko vzniku abnormalit

• 2. a 3. trimestr: nízké riziko vzniku orgánových 
abnormalit, ale mohou ovlivňovat metabolické 
procesy -> porodní komplikace



Principy účinné a bezpečné 

antibiotické terapie

• Antimikrobní účinnost

• Klinická účinnost

• Klinická bezpečnost

• Epidemiologická bezpečnost



Mikrobiologická diagnostika v éře narůstající 

rezistence k antibiotikům

• obtížný odhad citlivosti původce -> riziko 
terapeutického selhání

• empirické používání širokospektrých antibiotik -> 
nárůst rezistence

• průběžné hodnocení výsledků mikrobiologických 
vyšetření -> aktuální přehled o stavu rezistence -> 
účinná úvodní terapie

• Správně indikované mikrobiologické vyšetření 
umožňuje účinnou a cílenou léčbu infekce, omezující 
riziko dalšího nárůstu rezistence 



Screening (GYN-POR VFN) 
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Puerperální mastitis

• Akutní parenchymatózní zánět mléčné žlázy

• Incidence 10 % dle WHO

• Nejčastěji se vyskytují šestinedělí (2. - 3. týden) -
poté incidence klesá

• 3 % komplikovány abscesem

• Etiologické agens: Staphylococcus aureus

SPENCER JP, MD, Conemaugh Memorial Medical Center, Johnstown, Pennsylvania. Am Fam Physician. 2008 Sep 15;78(6):727-731.











Per os <65 kg 65 – 90 kg >90 kg

Amoxicilin/
k.klavulanová

625 mg každých 6-8 
hod

1 g po 8 hod Konzultace ATB 
centra

Cefadroxil 1 g po 12 hod 1 g po 8 hod Konzultace ATB 
centra

Klindamycin 300 mg po 8 hod 300 – 450 mg po 8 hod 600 mg po 6 – 8 hod

Linezolid 600 mg po 12 hod 600 mg po 8 hod

Kotrimoxazol 480 mg po 12 hod 960 mg po 12 hod 960 mg po 8 hod

Rifampicin 300 mg po 12 hod 300 mg po 8 hod Konzultace ATB 
centra



ZÁVĚR - ÚSKALÍ

• Všechna antibiotika přestupují placentou

• Změny farmakokinetických parametrů podmíněné 
těhotenstvím (mj. zvětšení distribučního objemu, zvýšení glomerulární 

filtrace a zpomalení evakuace žaludku). 

• REZISTENCE NA ATB – EMPIRICKÁ VOLBA???

• Konzultace ATB centra při pochybnostech

• SCREENING

ATB STEWARDSHIP JE ETICKÝ IMPERATIV V ÉŘE 
MDR/XDR, CHCEME-LI SE VYVAROVAT  

POSTANTIBIOTICKÉHO SVĚTA. 



DĚKUJI ZA POZORNOST.


