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G. TERAPIA GENITOURINARIA
(INCL. HORMONAS SEXUALES)

GO01A. ANTIINFECCIOSOS Y
ANTISEPTICOS (excl. combinaciones con
corticoides)

Se acepta el uso de
clindamicina por via vaginal
durante el 2° trimestre. El uso
CLINDAMICINA (GINE) — | en el primer trimestre solo se
acepta en caso de ausencia de
alternativas terapéuticas mas
seguras.

En los tres primeros meses
se evaluara el beneficio de la
utilizacion. En las 4-6 Ultimas
semanas, se recomienda
prescindir del aplicador de los
comprimidos vaginales.

CLOTRIMAZOL (GINE) -

Contraindicaciones:
embarazadas. No se aconseja
su uso durante el embarazo
a menos que el beneficio
justifique el posible riesgo para
la paciente.

FENTICONAZOL (GINE) -

No se recomienda el uso

FLUTRIMAZOL (GINE) | durante el embarazo.

Contraindicaciones:
embarazadas. Se aconseja
evitar su uso en embarazadas
salvo que el beneficio justifique
el posible riesgo para la
paciente.

KETOCONAZOL (GINE) -

El uso de este medicamento
s6lo se recomienda en
ausencia de  alternativas
terapéuticas mas seguras.

METRONIDAZOL (GINE) -
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MICONAZOL (GINE)

Se evaluara el riesgo beneficio
en caso de usarse durante el
primer trimestre de embarazo.

SERTACONAZOL (GINE)

Utilizar sélo en ausencia de
alternativas terapéuticas mas
seguras.

CICLOPIROX (GINE)

No se recomienda su uso salvo
en aquellos casos en los que
el benificio supere al posible
riesgo.

NIFURATEL (GINE)

Contraindicaciones:
embarazadas.

POVIDONA IODADA
(GINE)

Debe evitarse el uso continuado
durante el embarazo.

G02A. OXITOCICOS

METILERGOMETRINA

El uso de este farmaco
esta contraindicado durante
el embarazo ya que su
potente  efecto  uteroténico
puede provocar abortos,
desprendimiento de placenta,
etc. Metilergometreina
esta indicada después del
alumbramiento del nifio.

DINOPROSTONA

Cualquier dosis que produzca
un incremento sustancial del
tono uterino puede poner al
embrioén o feto en peligro.

MISOPROSTOL
(GINECOLOGICO)

Contraindicado.

G02B. ANTICONCEPTIVOS LOCALES

LEVONORGESTREL
(IMPLANTE)

Contraindicado en caso de
embarazo o sospecha del
mismo.
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G02C. OTROS GINECOLOGICOS

G02CA. SIMPATICOMOMETICOS, INHIBIDORES
DEL PARTO.

Uso aceptado a partir de la
20% semana de gestacion en
embarazos no complicados.
Uso contraindicado por el
fabricante antes de la 20?
semana de gestacion.

RITODRINA B

G02CB. INHIBIDORES DE LA PROLACTINA.

El uso de bromocriptina o lisurida debe suspenderse
inmediatamente si el embarazo ocurre durante la terapia y, en
presencia de adenoma, la paciente debe ser cuidadosamente
observada durante el embarazo, incluyendo chequeos regulares del
campo visual. En embarazadas con tumores hipofisiarios secretores
de prolactina subyacentes, puede producirse una expansion
repentina de los tumores por el incremento del tamafio de la pituitaria
que normalmente ocurre durante el embarazo, pudiendo causar
comprension del nervio 6ptico, dafio visual e incluso ceguera, que
usualmente desaparece después del parto; también puede ocurrir
diabetes insipida y posible apoplejia de la pituitaria.

No se recomienda durante el embarazo,
aconsejandose  anticoncepciéon  no
BROMOCRIPTINA hormonal en pacientes en tratamiento
(GINE) *(ORAL) por hiperprolactinemia hasta que se
establezcan los ciclos menstruales
ovulatorios normales.

Estudios recientes indican que no parece haber aumento de la
incidencia de abortos espontaneos y efectos adversos en recién
nacidos. Uso contraindicado en toxemia del embarazo.
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Se recomienda que las mujeres que
quieran quedar embarazadas conciban
al menos un mes después de la
interrupciéon del tratamiento. En caso
B de detectarse embarazo durante el
tratamiento, éste debera interrumpirse
y deberan realizarse controles para
detectar posible dilatacion de la hipofisis
debida a tumores preexistentes.

Se recomienda que las mujeres que quieran quedar embarazadas
conciban al menos un mes después de la interrupcion del tratamiento.
No se recomienda durante el embarazo,
aconsejandose  anticoncepcion  no
hormonal en pacientes en tratamiento

CABERGOLINA
(GINECOLOGIA)

LISURIDA - . - :
por hiperprolactinemia hasta que se
establezcan los ciclos menstruales
ovulatorios normales.

QUINAGOLIDA _ El uso de este medicamento no se

acepta durante el embarazo.

G02CC. ANTIINFLAMATORIOS VAGINALES

Uso aceptable en base a estudios
BENCIDAMINA _ clinicos efectuados en mujeres
(GINE) embarazada., ya que la absorcion

sistémica es practicamente nula.
TETRIDAMINA - No hay informacion.

G02CX. OTROS PRODUCTOS GINECOLOGICOS

El uso de Atosiban estd contraindicado en caso
de rotura prematura de las membranas después de las 30
semanas de gestacion, retraso del crecimiento intrauterino y
frecuencia cardiaca fetal anormal, hemorragia uterina preparto
que exija parto inmediato, eclampsia y preeclampsia grave
que exija el parto, muerte intrauterina del feto, sospecha de
infeccion intrauterina, placenta previa y abruptio placenta.

Sélo se debe utilizar cuando
se ha diagnosticado parto
ATOSIBAN — | prematuro entre las 24 y las
33 semanas completas de
gestacion.
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GO03A. ANTICONCEPTIVOS
HORMONALES SISTEMICOS

No se requiere el uso de estos farmacos. No se ha
observado ningun dafio para la mujer, el curso de su embarazo o el
feto silos ACO son usados accidentalmente durante el embarazo. Se
debe descartar un embarazo antes de empezar la administracion. Si
la paciente queda embarazada durante el tratamiento, éste se debe
interrumpir inmediatamente. No se ha observado que el empleo de
anticonceptivos orales previamente al embarazo aumente el riesgo
de aparicion de defectos congénitos en nifios nacidos de mujeres
que los utilizaron ni tampoco de efectos teratogénicos al emplearse
de forma inadvertida durante la primera fase del embarazo.

GO03AC. PROGESTAGENOS

Contraindicacién: ~ Embarazo

DESOGESTREL — .
conocido o sospechado.

Contraindicacién:  Embarazo
conocido o sospechado.

Estd contraindicado en caso
LEVONORGESTREL X | de embarazo o sospecha del
mismo.

ETONOGESTREL -

GO03AD. ANTICONCEPTIVOS DE EMERGENCIA

Contraindicado el uso durante
ULIPRISTAL — | elembarazo o si se sospechara
de un embarazo.

G03B. ANDROGENOS

Los andrégenos causan virilizacion de los genitales
externos del feto femenino (p.e. clitoromegalia, desarrollo vaginal
anormal y fusion de las formas genitales para formar una estructura
similar a la escrotal). El grado de masculinizacién esta relacionado
con la cantidad de farmaco y la edad del feto y es mas probable
cuando se administran durante el primer trimestre.



G. TERAPIA GENITOURINARIA (INCL. HORMONAS SEXUALES)

G03BA. ANDROGENOS: DERIVADOS DE
3-OXOANDROSTENO

Se recomienda a las pacientes
en edad fértili que adopten

medidas anticonceptivas
eficaces durante todo el
TESTOSTERONA X | tratamiento. Las  mujeres

embarazadas deben evitar
el contacto con las zonas
de aplicacion de  este
medicamento.

Las mujeres embarazadas
TESTOSTERONA deben evitar el contacto con
(DERMICA) las zonas de aplicacion de este
medicamento.

G03BB. ANDOGROGENOS: DERIVADOS DE
5-ANDROSTANONA

MESTEROLONA X Contraindicado.

G03C. ESTROGENOS

Los estrogenos durante el embarazo tienen potencial
teratogeno demostrado. Se ha descrito un sindrome conocido
como VACTERL, nombre que agrupa las iniciales de los tipos de
malformaciones a las que pueden dar lugar: vertebrales, anales,
cardiacas, traqueales, esofagicas, radiales y renales. Este sindrome
aparece con una frecuencia del 0.1% de los fetos expuestos. pueden
causar efectos femeinizantes de los fetos masculinos. se recomienda
a las pacientes en edad fértil que adopten medidas anticonceptivas
eficaces durante todo el tratamiento y, eventualmente, algun tiempo
adicional después del mismo.
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GO03CA. ESTROGENOS NATURALES Y
SEMISINTETICOS, SOLOS

ESTRADIOL Contraindicado
(OESTRADIOL) ’
ESTRIOL (OESTRIOL) X | Contraindicado.
ESTROGENOS Contraindicado
CONJUGADOS ’
PROMESTRIENO — | No hay informacion

G03D. PROGESTAGENOS.

La mayoria de progestagenos pertenecen a la categoria
X de la FDA. La utilizacion de progestagenos no ha mostrado ser
eficaz en el tratamiento de la amenaza de aborto y aborto habitual,
pudiendo ademas afectar al desarrollo del feto, especialmente si se
administran en los primeros cuatro meses de embarazo. Por estas
razones se desaconseja su uso, excepto en los casos en los que
se haya comprobado la insuficiencia del cuerpo luteo mediante
biopsia de endometrio previa al embarazo, y por determinacion de
progesterona plasmatica.

GESTONORONA,

CAPROATO X | Contraindicado.

HIDROXIPROGESTERONA,

CAPROATO X | Contraindicado.

MEDROXIPROGESTERONA | X | Contraindicado.

En caso de deficiencia

de progesterona, este
PROGESTERONA — | medicamento puede utilizarse

durante los primeros meses del

embarazo.
DIDROGESTERONA X | Contraindicado.
MEDROGESTONA X | Contraindicado.
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ALILESTRENOL

Se desaconseja su uso,
excepto en los casos en los
que se haya comprobado
la insuficiencia del cuerpo
luiteo mediante biopsia de
endometrio previa al embarazo
y por determinacion de
progesterona plasmatica.

LINESTRENOL X | Contraindicado.
NORETISTERONA X | Contraindicado.
TIBOLONA _ | Contraindicada ~ durante el

embarazo.

G03G. GONADOTROFINAS Y OTROS
ESTIMULANTES DE LA OVULACION

Hasta el momento no se ha descrito ningun riesgo de
teratogenicidad cuando se usaron clinicamente gonadotropinas para
la hiperestimulacién ovarica controlada. Los datos de exposicion en
mujeres embarazadas son insuficientes.

CORIOGONADOTROPINA | No debe utilizarse, durante el

ALFA embarazo.

FOLITROPINA ALFA X Contraindicado.

FOLITROPINA BETA X | Contraindicado.

GONADOTROFINA c Uso no recomendado en

CORIONICA HUMANA mujeres embarazadas.

UROFOLITROPINA _ Uso contraindicado durante el
embarazo.

CLOMIFENO X Contraindicado.

CIPROTERONA

Uso contraindicado. Se
aconseja  anticoncepcion e
interrumpir el tratamiento si se
sospecha o si existe embarazo.
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G03X. OTRAS HORMONAS SEXUALES Y
MODULADORES GENITALES.

Se recomienda a las
pacientes en edad fértil que
precisen de la administracion
de este medicamento,
DANAZOL X | descartar  previamente el
embarazo y adoptar medidas
anticonceptivas no hormonales
eficaces durante todo el
tratamiento.

El uso de este medicamento

GESTRINONA — | esta contraindicado en mujeres
embarazadas.
MIFEPRISTONA X Contraindicado.

El empleo de bazedoxifeno
durante el embarazo esta
contraindicado. También esta
BAZEDOXIFENO — | contraindicada su utilizacién
en mujeres en edad fértil, ya
que no se ha evaluado su
seguridad.

RALOXIFENO X Contraindicado.

GO4A. ANTISEPTICOS Y
ANTIINFECCIOSOS URINARIOS

El uso del brezo sélo se
acepta en caso de ausencia de
alternativas terapéuticas mas
seguras.

BREZO (ERICA CINEREA) | —

El uso de la gayuba sdélo se
acepta en caso de ausencia de
alternativas terapéuticas mas
seguras.

GAYUBA —
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G04B. OTROS PREPARADOS

UROLOGICOS.

G04BC. DISOLVENTES DE CALCULOS

URINARIOS

POTASIO CITRATO

Uso generalmente aceptado
en embarazadas. La subida o
bajada de los niveles de potasio
puede ser perjudicial para la
funcién cardiaca de la madre
ylo feto, por lo que los niveles
deben ser  monitorizados
en caso de requerirse su
utilizacion. Debe administrarse
bajo estricto control médico.

G04BD. ANTIESPASMODICO URINARIOS

El uso durante el embarazo de estos farmacos, sélo se
acepta en caso de ausencia de alternativas terapéuticas mas

seguras.

FESOTERODINA

No se recomienda utilizar
fesoterodina durante el
embarazo salvo en ausencia
de alternativas mas seguras
y si los beneficios superan los
riesgos.

FLAVOXATO

Los estudios sobre animales
no han registrado anomalias
fetales. No hay estudios bien
controlados en humanos.

OXIBUTININA

Los estudios sobre animales
no han registrado anomalias
fetales. No hay estudios bien
controlados en humanos.
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SOLIFENACINA

Los estudios en animales no
muestran  efectos  dafiinos
directos sobre la fertilidad, el
desarrollo embrional/fetal ¢ el
parto. Se desconoce el riesgo
en humanos.

TOLTERODINA

Si no hay alternativas mas
seguras.

TROSPIO, CLORURO

Los estudios en animales
no han registrado efectos
embriotoxicos y/o teratégenos.
El cloruro de trospio atraviesa
la placenta. No hay estudios en
humanos.

G04BX. OTROS PREPARADOS UROLOGICOS

ACETOHIDROXAMICO,
ACIDO

Se recomienda a las pacientes
en edad fértil que precisen
de la administracion de este
medicamento, que adopten
medidas anticonceptivas
eficaces durante todo el
tratamiento y, eventualmente,
algun tiempo adicional después
del mismo.

G04C. FARMACOS USADOS EN LA
HIPERTROFIA BENIGNA DE PROSTATA

G04CA. BLOQUEANTES ALFA-ADRENERGICOS

La terazosina presenta como indicacion aprobada la
hiperplasia benigna de prostata y la hipertensién arterial esencial

leve 0 moderada.

TERAZOSINA

El uso de este medicamento
sélo se acepta en ausencia de
alternativas terapéuticas mas
seguras.
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G04CB. INHIBIDORES DE LA TESTOSTERONA 5

ALFA-REDUCTASA

Basandose en los estudios en animales, es improbable que
un feto masculino se vea afectado negativamente, si su madre se
ve expuesta al semen de un paciente tratado con dutasterida (el
riesgo es mayor durante las primeras 16 semanas de embarazo).
Sin embargo, como ocurre con todos los inhibidores de la 5alfa
reductasa, se recomienda que el paciente evite la exposicion de
su compariera al semen mediante la utilizacion de un preservativo
cuando su compafiera esté o pueda estar embarazada.

DUTASTERIDA

Contraindicado. El uso de este
medicamento no esta indicado
en mujeres.

FINASTERIDA

El uso de este medicamento
no esta indicado en mujeres.
La finasterida puede causar
anomalias de los genitales
externos de fetos masculinos
en mujeres embarazadas.
Se desconoce la cantidad
de finasterida que puede ser
absorbida por una embarazada
a través del semen de un
paciente en tratamiento. Se
han detectado  pequefas
cantidades de finasterida
en el semen de pacientes
que han recibido 5mg/dia de
finasterida. Se  desconoce
si el feto varén puede verse
afectado adversamente si su
madre se expone al semen
de un paciente tratado con
finasterida.
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RESUMEN DEL
GRUPO

USO ACEPTADO
POTASIO CITRATO

BENCIDAMINA (GINE)

METRONIDAZOL (GINE)

POVIDONA IODADA (GINE)

SERTACONAZOL (GINE)

SOLIFENACINA

CLOTRIMAZOL (GINE)

TROSPIO, CLORURO

SI NO HAY ALTERNATIVAS
BROMOCRIPTINA (GINE)

CABERGOLINA
(GINECOLOGIA)

CLINDAMICINA (GINE)
CLOTRIMAZOL
DINOPROSTONA
FESOTERODINA
FLAVOXATO
MICONAZOL (GINE)
KETOCONAZOL (GINE)
OXIBUTININA
RITODRINA
TERAZOSINA
TOLTERODINA

ATOSIBAN

ACETOHIDROXAMICO,ACIDO

ALILESTRENOL

BAZEDOXIFENO

CIPROTERONA

CLOMIFENO

CORIOGONADOTROPINA
ALFA

DANAZOL

DESOGESTREL

DIDROGESTERONA

DUTASTERIDA

ESTRADIOL (OESTRADIOL)

ESTRIOL (OESTRIOL)

ESTROGENOS CONJUGADOS

ETONOGESTREL

FENTICONAZOL (GINE)

FINASTERIDA

BREZO (ERICA CINEREA)

FLUTRIMAZOL (GINE)

CICLOPIROX (GINE)

FOLITROPINA ALFA

GAYUBA

FOLITROPINA BETA




G. TERAPIA GENITOURINARIA (INCL. HORMONAS SEXUALES)

GESTONORONA, CAPROATO
GESTRINONA

GONADOTROFINA
CORIONICA HUMANA

HIDROXIPROGESTERONA,
CAPROATO

LEVONORGESTREL

LEVONORGESTREL
(IMPLANTE)

LINESTRENOL

LISURIDA
MEDROGESTONA
MEDROXIPROGESTERONA
MESTEROLONA
METILERGOMETRINA
MIFEPRISTONA

MISOPROSTOL
(GINECOLOGICO)

NIFURATEL (GINE)
NORETISTERONA
PROGESTERONA
QUINAGOLIDA
RALOXIFENO
TESTOSTERONA
TESTOSTERONA (DERMICA)
TIBOLONA

ULIPRISTAL
UROFOLITROPINA

SIN INFORMACION
PROMESTRIENO
TETRIDAMINA



