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1. Introducción:

Se desconoce la seguridad de anticuerpos
monoclonales en embarazadas y lactantes.

2.  Objetivo:

Analizar seguridad de Certolizumab en pacientes con

intención de embarazo, embarazadas y lactantes.

3. Métodos:

Analisis restrospectivo, observacional, descriptivo desarrollado en un hospital de tercer nivel. Criterio de

inclusión: pacientes con intención de embarazo, embarazadas y lactantes que padecen enfermedades

inflamatorias inmunomediadas: Artritis reumatoide (AR), Artritis psoriásica (AP), Espondilitis Anquilosante

(EA) y Artritis idiopática juvenil (AIP) desde Julio-2016 a Enero-2022. Se usó la Historia Clínica y la

aplicación de dispensación hospitalaria. Variables revisadas: edad, patología, control de la enfermedad,

embarazo actual/pasado/aborto, lactancia, fármacos moduladores de la enfermedad (FAME) y fármacos

Anti-TNF previos.

4.  Resultados:

N=13, Media de edad: 36 años (30-44).Duración de enfermedad: 8,46 años(4-15). 11 (85%) pacientes
tratados previamente con >1 FAME y 2 (15%) con uno. 3 (23% ) se tratataron con un Anti-Tnf y 1
(8%) con >1 .Se prescribió en 10 (77%) pacientes con intención de embarazo, de ellas 4 (40%) siguen
en busca del mismo y 6 (60%) quedaron embarazadas. De éstas últimas,4 (67%) acabó la gestación y 2
(33%) sigue con ella. 3 (23%) de las pacientes, Certolizumab se pautó dentro del periodo de lactancia.3
(75%) de pacientes que finalizaron el proceso de gestación, tuvieron un niño sano y 1 (25%) sufrió un
aborto, la paciente había quedado embarazada antes de suspender Metotrexato y abortó por
recomendación médica. En todas las pacientes embarazada (2), el feto estuvo sano. En pacientes en los
que Certolizumab fue pautado en lactancia, el niño se encuentra sano. Todas las pacientes mantuvieron
control de la enfermedad durante el tratamiento con certolizumab.

AR 6 pacientes

AP 3 pacientes

EA 3 pacientes

AIJ 1 pacientes

N= 13

5.  Conclusión:

Certolizumab pegol ha mostrado ser un fármaco seguro en el proceso de gestación/lactancia, suponiendo

una alternativa a pacientes que precisen tratamiento durante este periodo.


