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DIFFERENZE DEL DUS TRA I GENERI

Figure 7.6 Substance Dependence or Abuse in the
Past Year, by Age and Gender: 2012
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DIFFERENZE DEL DUS TRA I GENERI

= Effetto telescopico con una progressione piu rapida di
passaggio dal consumo alla dipendenza (alcol, oppioidi,
THC);

= Fattori interpersonali modulano tale effetto (partner e

figli).
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DIFFERENZE DEL DUS TRA I GENERI

= Biologici:
v ciclo mestruale, gravidanza e menopausa;

v" Gli ormoni prodotti dall’ovaio impattano sugli effetti della cocaina,

anfetamine, cannabinoidi.

= Psichiatrici:
Disturbi del tono dell'umore;

Eating disorders;

PTSD.

D NI
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COSA ACCADE IN GRAVIDANZA ?




DUS NEGLI ULTIMI 30 GIORNI (15-44 ANNI)
” “ Alcohol
40 « Cigarettes
20 Illicit
“ Marijuana
20 “ Prescription opioids
U . ‘ - I ocaine
Non Pregnant Pregnant

Wll’an NSDUH report 2012



CONFRONTO DEL DUS
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PREVALENZA DEL CONSUNO IN GRAVIDANZA (1)

" [15% delle donne in gravidanza negli USA consuma
sostanze di abuso;

= [] 199% abusa di alcool;

* Dal 4 al 6% delle donne in gravidanza in EU consuma

sostanze di abuso

EMCDDA report 2014
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PREVALENZA DEL CONSUNO IN GRAVIDANZA (2)

" Fra le donne in gravidanza :

v" 5,9 %consuma sostanze illecite (1)
v 28 % riceve una prescrizione di oppiodi per il dolore (?)

v' 20 % presenta un disturbo del tono dell’'umore (3)

1. NSHUD report 2013;
2. Patrick etal 2015;

ﬁ/ \slpan 3. Flynnetal 2006; g
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PREVALENZA DEL CONSUNO IN GRAVIDANZA (3)

S. Narkowicz et al. / Environment International 54 (2013) 141-163
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Fig 1. Substance abuse among pregnant women aged 15-44, by age, 2009-2010 combined,
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DUS IN GRAVIDANZA: OPPORTUNITA' E SFIDE

* Lagravidanza e un forte elemento motivazionale;

» La persistenza del DUS in gravidanza selezione un
sottogruppo di pazienti ad alto rischio e resistenti ai
trattamenti;

» Elevato consumo di sostanze prima della gravidanza correla

con la persistenza DUS durante la gravidanza;
* Dopo 6/12 mesi dal parto molte donna tornano agli stessi

livelli di consumo pre gravidanza.

SIPan Havens ]JR et al Drug and Alcohol Dep 2009 g Q

Harrison et al Mater Child Health ] 2009
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DUS IN GRAVIDANZA: BARRIERE Al TRATTAMENTI

= Stigma e vergogna;
= Malattia refrattario;

= Reazioni emotive proprie durante la gravidanze;

* Implicazioni legali;

» Accessibilita ai trattamenti;

* Tempo trascorso prima della certezza della gravidanza

AJ



EFFETTI DELLE SOSTANZE IN GRAVIDANZA E
SUL FETO




Teratogenesis

o o

Drugs of abuse

Antibiotics Medical disorders

of pregnancy
Fetal therapy

Prelabour

Depression \ / Induction of labour

Contraception

Breast-feeding
Analgesics

Oxytocics

POTENTIAL RISKS AT DIFFERENGMOANTHS OF PREGNANCY

Societa Italiana Patologie da Dipendenza




EFFETTI DELLE SOSTANZE IN ETA FERTILE

E GRAVIDANZA
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EFFETTI DELLE SOSTANZE SUL FETO E

SUL BAMBINO
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EFFETTI A BREVE E LUNGO TERMINE DELLE
SOSTANZE SUL FETO E BAMBINO

Societa Italiana Patologie da Dipendenza
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TERATOGENICITA
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TERATOGENICITA' E SOSTANZE DI ABUSO

» Si considerano teratogene le sostanze assunte in
gravidanza che determinano un potenziale danno al feto;

* ]I danno teratogeno e direttamente proporzionale alla
dose e al tempo di esposizione;

* Alcune sostanze possono essere teratogene anche prima
della gravidanza;

* Non tutte le sostazne di abuso sono teratogene.
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TERATOGENICITA' E SOSTANZE DI ABUSO

OPPIACEI NON TERATOGENI

CANNABINOIDI 27?7
COCAINA NON TERATOGENA
METAMFETAMINE 27?7
TABACCO 27?7

ALCOL TERATOGENO

P |
[] ] [] [] -
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FASD: CAUSA PRINCIPALE PREVENIBILE IN OCCIDENTE DI
RITARDO MENTALE

 Effetti tossici
cellulari.

* Ipossia da ridotto
flusso sanguigno.

* Alterazione della
migrazione
cellulare.

» Effetto
apoptopico.

Il consumo di alcolici nel primo trimestre aumento di 12 volte il

rischio di sviluppo della FAS

AZIENDA
LOCALE



Discriminating . Associated
Features Features

epicanthal folds
short palpebral Tk

fissures N

7_ S ——N — |ow nasal bridge
flat midface (}!@ )/’

short nose “\\.minor ear
— anomalies

indistinct philtrum

thin upper lip micrognathia

In the Young Child




COSNEGUENZE DELLA FASD

fanundodier o m

Iperattivita e deficit di
attenzione.

Deficit cognitivi e disordini
dell’'apprendimento.
Disturbi della memoria e
linguaggio.

Problemi motori;
Convulsioni;

Ritardo mentale e danni
cerebrali
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MANAGEMENT DEL DUS IN GRAVIDANZA




DUS IN GRAVIDANZA (1)

» Caratteristiche principali:

v" Frequente il poliabuso;

v'  Maggiore frequenza nelle donne giovani, non sposate e con basso livello

socioculturale

= Conseguenze principali:
Aumento contagio malattie infettive (HIV, HCV, HBYV, Sifilide ecc);

Aumento della incidenza dei disturbi psichiatrici;

D NI

Aumento dei tassi di ospedalizzazione (distacco di placenta, violenze).

ﬁ/\\ .
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DUS IN GRAVIDANZA (2)

» Fattori di rischio:

v’ Storie di abusi;

v' Basso reddito;

v Giovane et3;

v Gravidanza non desiderata

v Presenza di disturbi del tono dell'umore di disturbi del cluster B di
personalita;

v" Presenza di disturbi della condotta alimentare

ﬁ/\\ .
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APPROCCIO CLINICO NEI DUS IN GRAVIDANZA

» Valutare sempre:

v' Presenza di sintomatologia astinenziale;
v' Presenza di patologie acute e croniche;

v' Assunzione di medicinali, OTC e prodotti erboristici.

Alla prima visita e importante la creazione ed il mantenimento di una
relazione piuttosto che la raccolta di dati anamnestici

I E
III a- n- s
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SCREENING IN GRAVIDANZA

* Le 4 P: screening validato
per la gravidanza e il post
partum;

= CRAFFT:

validato  negli

adolescenti.

Obstetric and Gynecology vol 119, 5, 2012

Societa Italiana Patologie da Dipendenza

Box 1. Clinical Screening Tools for
Prenatal Substamnce Lise arnd Abuase

4 P=

Parems: O06d any of your parents hews & problem with
slcohol ar other drog use™

Partmer: Does yowr parmear have a problem with alocobal
or drug use?

Fast In the past, hawve you had difficulties in yowr Tife
becawrse of alcohol ar other drugs, incloding prescriptbon
medicatons?

Praesent In the past manth hawe you dromE amy alcohol
or us=d other drug=?T

Scorirmg: Aumy Tyes” =howld frigger further questiaons.
Evsing H. A practical guidsy 10 inoervantion in sSaatbhh and socisd
sarvces wath pregmees and posiparium addicis and alcobhol-
ics: heepratical framaswork, bnat Sscnssrareg ool ey D"
quastions,. and sirategss for relerral o recovary reEcCUrces
PMlartinee §CAk The BEom Fras Project Conora Costa ooy
Dagartmeant of Health Ssrcices; 1950

CRAFFT—Swhstance Abw=se Ecre=an for Adolescanki=s

=nd Younp Adwoli=

C Hawve you ewer riddiem im a CAR driven by someama

fincluding wouwsaH who was high or had b=en usimng

alcohol ar drugsT

Do you ever use alcoho! or drugs o RELAS, feal

beter abowt yoursels, or fit m?

Do you ever use alcohol or drugs while you are by

yoursef or ALONMNET

Do you ever FORGET thirgs you died while usimrg

slcohol ar druge?

Do your FARIILY or friend= ever b=l ypow that yau

showld cut dovwsm om ywouwr drinf&ing ar drug us=T

T Hawe you ewear gotbem in TROWBLE whils yow ware
wsing alcaoblal or dregs?

Scorirg: Twes ar mare postve ems indicate the meed
for further assessmeart

w3

Cemer for Adclescss Substance Aboesa Resaarch., Children's
Heospinel Boston, Thee CARAFFT scraanirsg imrtarsigws, Bosion § R
CeaSARD 0. Availaizia 517 mpo'desasww. cerassn, ong! CRAFFT/ pdiy
CRAFFT English pdf, Betriaved Fabruary 10, #7313

Copyrghs & Children's Hospitel Bosion, 2001 Al righis
reserepd, Aagroduced with parméssece from hee Canosr Sor
Adclesoesnn Subsence Abose Asesesnch, CeEASASRA, Children s
Hospnel Hoston, BEF-355-51530. or wWhens. caasmr.org




TRATTAMENTO DEL DUS IN GRAVIDANZA




TRATTAMENTO DEL COSNUMO DI ALCOL

= Disulfiram controindicato;

» Acamprosato sconsigliato;

* Gamma idrossibutirrato sconsigliato;

= Natrexone / nalmefene sconsigliato

Le benzodiazepine sono consigliate per prevenire la crisi

astinenziale da alcol specie nel parto

Gli interventi brevi e i colloqui motivazionali sono efficaci in quanto la

I Pa n e generalmente motivata dallo stato di gravidanza

Societa Italiana Patologie da Dipendenza
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TRATTAMENTO DEL CONSUMO DI TABACCO

= A terapia con NRT e sconsigliata;

» La terapia con agonisti parziali come la vareniclina e/o la
citisina € controindicata;

= Sono utili gli approcci motivazionali e le terapie alternative
non farmacologiche (tecniche di rilassamento, agopuntura

ecc)

20 sigarette/die sono circa 20 mg di nicotina

w \s"’an ENSP2017 @@



TRATTAMENTO DEL CONSUMO DI EROINA

* Trattamenti con farmaci agonisti :
v’ prevengono la ricaduta nel consumo di eroina;

v" Facilitano la normale evoluzione della fase pre e post natale;
v" Prevengono la SAN

v" Riducono il concomitante consumo di altre sostanze

v" Sono indicati e consigliati

ﬁ/\\ .
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TRATTAMENTO DEL CONSUMO DI EROINA

» Vantaggi per il feto:

v" Diminuzione dello stress fetale intrauterino;
v" Diminuzione della morte intrauterina;
v" Diminuzione del ritardo di crescita intrauterino;

v Diminuzione del rischio di parto pretermine

I I a n E %ag“udu‘@’
L ] L ] " "

. . AZIENDA SANITARIA
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TRATTAMENTO DEL CONSUMO DI EROINA

= METADONE
= BUPRENORFINA
= BUPRENORFINA CON NALOXONE:

Rementeria et al. AJOG. 1973; Zuspan AJOG; Fricker Arch of Pedi & Adol Med. 1978; Luty
J of Sub Abuse Treat. 2003:; Towers et al AJOG 2015; Jones et al. The American Journal on

Addictions. 2008

.
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TRATTAMENTO DEL COSNUMO DI EROINA

= INTERRUZIONE SCONSIGLIATA
v Se necessario lo svezzamento e consigliato tra il 1° e 2°

trimestre:

ATTENZIONE: primo trimestre rischio di aborto spontaneo, terzo

trimestre di parto prematuro.

I E
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TRATTAMENTO DEL CONSUMO DI EROINA

= INCREMENTO DELLA POSOLOGIA DEL FARMACO

v" Puo essere necessario nel 2° e 3° trimestre di gravidanza per
incremento di volume dei fluidi materni, modificazione del
metabolismo degli oppioidi nella placenta e feto.

v L'epidurale non é controindicata nelle donne in terapia

agonista a mantenimento.

AJ



SINDROME ASTINENZA NEONATALE




TIME COURSE DELLA SAN

= METADONE

v NAS appare nel primo giorno

v' Effetto dose dipendente

= BUPRENORFINA

v NAS appare nei primi 2 giorni di vita;

v NAS non correlata al dosaggio e picco trai 3 e 4 giorni di vita

ﬁ/\\ .
X Il'all & ®
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'he NEW ENGLAND JOURNAL of MEDICINE

ORIGINAL ARTICLE

Neonatal Abstinence Syndrome after
Methadone or Buprenorphine Exposure

Hendrée E. Jones, Ph.D., Karol Kaltenbach, Ph.D., Sarah H. Heil, Ph.D.,
Susan M. Stine, M.D., Ph.D., Mara G. Coyle, M.D., Amelia M. Arria, Ph.D.,,
Kevin E. O'Grady, Ph.D., Peter Selby, M.B., B.S., Peter R. Martin, M.D.,
and Gabriele Fischer, M.D.

. R R AZIENDA SANITARIA
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TRATTAMENTO DELLA SAN

TRATTAMENTI DI PRIMA LINEA NON FARMACOLOGICI
v" Allattamento al seno
v Rooming in
TRATTAMENTI DI PRIMA LINEA NON FARMACOLOGICI
v" oppiodi (morfina)
v' fenobarbital

ATTENZIONE: il fumo di sigarette peggiora

il decorso della SAN

IIII a-n- % %"‘“"&l
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ALLATTAMENTO E TERAPIA AGONISTA




ALLATTAMENTO E TERAPIA AGONISTA

METADONE E BUPRENORFINA

v Nell’allattamento il bambino riceve da 1/5 ad 1/20 di
farmaco, la biodisponibilita per via orale di buprenorfina e
bassa.

v' Nessuna evidenza che il metadone e/o la buprenorfina

presenti nel latte materno siano in grado di sopprimere la

NAS.
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ALLATTAMENTO

NEL POST PARTUM E’' NECESSARIO

v" Supporto psicosociale della gestante;
v Monitoraggio dei disturbi dell'umore
v" Supporto alla genitorialita

v’ Protezione dei minori

F wO®
[ I [ a- n- s
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CONCLUSIONI

v Il DUS presenta caratteristiche peculiari nel genere femminile
specie in gravidanza;

v Il management del DUS nella donna in gravidanza é complesso;

v Lobiettivo terapeutico principale durante la gravidanza &
'astinenza;

v’ In gravidanza é necessario uno screening e un counselling
accurato;

v 1 trattamenti farmacologici, quali le terapie agoniste oppioidi,

devono essere utilizzate se non controindicate.
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