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Uvod. Ankilozantni spondilitis kronična je upalna reumatska bolest kralježnice koja pogađa mlade i često zahtijeva 
liječenje biološkom terapijom ukoliko je bolest visoke aktivnosti uz prethodnu neučinkovitost nesteroidnih antire-
umatika. Uz terapiju sekukinumabom u bolesnica generativne dobi preporučena je primjena sigurnih kontracepcij-
skih mjera i pomno planiranje potomstva budući da nije ispitivana sigurnost primjene lijeka tijekom trudnoće.
Prikaz slučaja. Bolesnici staroj 21 godinu u 2019. godini u terapiju je uveden sekukinumab zbog visoke aktivnosti 
ankilozantnog spondilitisa (BASDAI 7.9, VAS boli u križima 9/10). Prethodno je od svoje 17. godine liječena po 
pedijatru reumatologu indometacinom, ibuprofenom, ketoprofenom i sulfasalazinom bez adekvatnog učinka. Po 
uvođenju sekukinumaba u terapiju došlo je do značajnog, brzog poboljšanja, postizanja i održavanja remisije kroz 3 
godine (BASDAI 0.9, VAS boli u križima 1/10). Prije uvođenja biološke terapije date su upute o provođenju sigurnih 
kontracepcijskih mjera i nužnog pomnog planiranja potomstva. U kolovozu 2022. godine bolesnica neplanirano 
ostaje trudna te se po saznanju o trudnoći iz terapije isključi sekukinumab. Trudnoća i porod protiču uredno kao i 
rani razvoj djeteta. Poslije poroda dolazi do pogoršanja kliničke slike te ponovnog uvođenja sekukinumaba.
Zaključak. Neplanirane trudnoće predstavljaju veliki problem u skrbi i liječenju bolesnica generativne dobi koje 
boluju od kroničnih bolesti i koje primaju kroničnu terapiju. Zbog nedostatka podataka o sigurnosti primjene 
velikog broja lijekova u trudnoći nužan je oprez i sveukupno bolja edukacija bolesnica.
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