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Összefoglalás 
A Budapesti Önmérgezett Modell adatbázisát használva értékeltem négy gyógyszer: amobarbitál, glutethimid, 
promethazin és az e három gyógyszert kombinációban tartalmazó Tardyl® teratogén és fetotoxicus/neurotoxikus 
hatását.  
Módszer: 1960 és 1993 között öngyilkossági kísérletet elkövetett nők közül, először a terhesek kiválasztása 
történt. Gyermekeiknél a veleszületett fejlődési rendellenességek vizsgálatára, magzati kor és születési súly 
megállapítására és értelmi szintjük, illetve magatartási szintjük felmérésére került sor (beleértve a mentálisan 
retardáltak azonosítását). Az érintett gyermekek kontroll csoportját testvéreik jelentették, ahol ugyanezen 
szempontokat vizsgáltuk.  
Eredmények: Terhesség alatt öngyilkosságot elkövető 1 044 nő közül 33 használta erre a célra az amobarbitált, 
közülük 14-en szülték meg gyermeküket. Glutethimidet 33 terhes használt, közülük 16-an szülték meg 
gyermeküket. Promethazint 89 nő használt öngyilkossági kísérletre, közülük 32 szülte meg magzatát. Bár az 
esetszám korlátozott, de a vizsgálat eredményei nem utaltak sem az amobarbital, sem a glutethimid, sem a 
promethazin teratogén, fetotoxicus/ neurotoxikus hatására.  
Tardyl® -t 74 nő használt önmérgezésre, közülük 27 szült élő gyermeket. Az érintett gyermekeknél a congenitalis 
abnormitások aránya nem volt magasabb, mint a testvérkontrolloknál. Azonban 27 érintett gyerek közül nyolc 
(29.6%) értelmi fogyatékos volt (2

1= 79.7, p<0.0001), míg a 46 testvér között nem fordult elő értelmi 
fogyatékosság. A Tardyl® három komponensével külön-külön öngyilkosságot megkísérlő terhesek érintett 
gyermekeiben az értelmi fogyatékosság nem volt gyakoribb. A Tardyl® esetében tehát sajátságos hatóanyag 

interakcióról van szó, amely csakis együttes effektusukkor érzékelhető.  
Következtetések: Az önmérgezést elkövető terhesek gyermekeinek vizsgálata nem igazolta az amobarbital, 
glutethimid és promethazin humán teratogén hatását, viszont ezek kombinációját tartalmazó Tardyl® nagy dózisa 
szignifikánsan növelte az értelmi fogyatékosság kockázatát, strukturális defektus nélkül. 
Kulcsszavak: amobarbital, glutethimid, promethazin, Tardyl®, veleszületett rendellenességek, értelmi 
fogyatékosság.  
 

Interaction of drugs int he genesis of fetal abnormalities 
 

 
Summary 
 Our work reports the use of self-poisoning model during pregnancy in the evaluation of teratogenic and 
fetotoxic/neurotoxic effects of amobarbital, glutethimide, promethazine and the combination of the three drugs in 
Tardyl®. 

Methods: Pregnant women were identified among self-poisoned female between 1960 and 1993. Congenital 
abnormalities, intrauterine development and post-conceptional age, mental retardation, cognitive-behavioral 
status were compared in exposed children born to mothers who had attempted suicide by means of a drug 
overdose during pregnancy with their siblings. 
Results: Of 1044 women with self-poisoning during pregnancy, 33 used amobarbital for suicide attempt, and 14 
delivered live-born babies. 33 pregnant women used glutethimide, and 16 delivered live-born infants. 89 women 
used promethazine for suicide attempt and 32 delivered newborn babies. 
The findings of these studies did not indicate teratogenic or fetotoxic (including neurotoxic) effects of large 
doses of  amobarbital or glutethimide or promethazine.  
74 pregnant women used the combination of amobarbital, glutethimide and promethazine (Tardyl®) for suicide 
attempt and 27 delivered live-born babies. The rate of congenital abnormalities was not higher in exposed 
children than in their sib controls. However, of the 27 exposed children, eight (29.6%) were mentally  retarded 
(2

1= 79.7, p<0.0001) while mental  retardation did not occur among 46 sib controls. The components of 
Tardyl®  used separately for suicide attempt during pregnancy were not associated with a higher risk of mental 
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retardation. Therefore the high doses of Tardyl® associated with the high risk for mental retardation may be due 
to the interaction of its three drug components. 
Conclusion: The findings of our study showed that the high doses of a drug containing three components may be 
associated with a significantly increased risk for mental retardation without any structural defects, whereas each 
of these three component drugs taken alone was not associated with this adverse effect of their babies. 
Keywords: amobarbital, promethazine, glutethimide, Tardyl®, congenital abnormalities,  mental retardation 
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