Prise en charge pratique des patients sous hydroxychloroquine

Ces données confortent les nombreuses études déja publiées [26-28].
Recommandations des sociétés savantes

En I'absence de passage significatif de ’'HCQ dans le lait maternel, les experts (CRAT, PNDS) et les sociétés
savantes (ACR, EULAR) autorisent I'allaitement chez les patientes traitées par HCQ [19, 20, 22, 23,24].

En pratique :

Les modifications apportées sur le RCP de I'HCQ concernant les risques d’utilisation de la molécule en cas
de grossesse ou d’allaitement et I'apposition d’un pictogramme « médicament + grossesse = danger » sur
le conditionnement extérieur du médicament ont soulevé des craintes légitimes parmi les praticiens et les
patients.
Pourtant, certains points méritent d’étre soulignés :
- les notions de tératogénese ou de foetotoxicité rapportées avec la chloroquine ne sont décrites que
sur des données animales et n’ont pas été démontrées chez I’humain,
- le bénéfice de 'HCQ au cours de la grossesse est incontestable dans certaines indications,
- le recul dutilisation de I'HCQ au cours de la grossesse apporte des données solides quant a la
sécurité d’utilisation de la molécule.
Ainsi, a la lumiére de ces éléments, il appartient au praticien d’expliquer a la patiente le bénéfice certain de
cette prescription aussi bien en période préconceptionnelle que pendant sa grossesse malgré le risque
théorique affiché. Nous recommandons donc de ne pas arréter ’HCQ avant de débuter une grossesse au
cours du lupus.
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