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Talidomid jest pochodng kwasu glutaminowego, ktéry jako lek o
dziataniu sedatywnym wprowadzono w roku 1956 na rynek
farmaceutyczny pod nazwg Contergan (1). Z uwagi na jego niska
toksycznos¢, wykazang na modelu zwierzecym i niewielkie objawy
niepozgdane, przyjmowany byt chetnie przez kobiety w cigzy dla
ztagodzenia objawdéw nudnos$ci. Okazato sie jednak, ze wykazuje
on dziatanie teratogenne, tj. powoduje niedorozwdj konczyn u
ptodu. Z tego powodu zostat w 1961 roku wycofany z rynku
farmaceutycznego.

Petna wersja artykutu do pobrania w pliku pdf

04 Talidomid perspektywy.pdfDownload



https://osteoporoza.pl/talidomid-perspektywy-nowych-wskaza-terapeutycznych/
https://osteoporoza.pl/talidomid-perspektywy-nowych-wskaza-terapeutycznych/
https://osteoporoza.pl/talidomid-perspektywy-nowych-wskaza-terapeutycznych/
http://osteoporoza.pl/wp-content/uploads/2008/12/575_04_Talidomid_perspektywy.pdf
http://osteoporoza.pl/wp-content/uploads/2008/12/575_04_Talidomid_perspektywy.pdf

