Informatii pentru pacient

Profilaxie prenatala cu anti-D

Izoimunizare rh

Oamenii apartin uneia din cele patru grupe de sange, A, B, AB sau O, care sunt
purtate pe hematii (globulele rosii). Dar mai exista o diferentd importanta in ceea ce
priveste sangele oamenilor, si anume factorul rh, care este purtat de asemenea pe
hematii. Persoanele care au rh pozitiv au pe peretele hematiilor o substanta cunoscuta
sub numele de antigen D - si de aceea se numesc rh pozitivi. Oamenii care au th
negativ nu au antigenul D pe globulele rosii - sunt prin urmare rh negativi. Grupa de
sange si factorul rh se mostenesc de la unul din parinti.

Prima sarcina

In timpul sarcinii si nasterii factorul th poate avea un rol important daci o mama cu rh
negativ poartd o sarcind cu rh pozitiv. Acest lucru se poate intampla doar daca tatal
copilului are rh pozitiv - dar nu toti copiii al caror tata are rh pozitiv vor fi neaparat rh
pozitivi.

Pe durata sarcinii placenta actioneaza ca o bariera intre globulele rosii ale mamei si
ale copilului. Cu toate acestea, o cantitate micad de sange de la fat poate trece uneori
prin placenta si poate ajunge in sdngele mamei.
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Prima sarcina

Daca o hematie de la un fat cu rh pozitiv trece in sangele cu rh negativ al mamei,
aceasta va reactiona la antigenul D din sangele copilului si va produce anticorpi.
Acest lucru se cheama ‘izoimunizare rh’. La prima sarcind, aceasta imunizare nu
prezinta probleme, dar poate avea consecinte grave pentru urmatoarele sarcini.

Cel mai frecvent, celulele de sange ale fatului trec in sangele mamei la nastere. Se
poate Intdmpla totusi 1n alte momente, de exemplu in timpul unui avort provocat sau
al unui avort spontan, sau daca se Intampla ceva in timpul sarcinii, de exemplu dupa
amniocenteza, dupa biopsia vililor coriali, dacd apar sangerari vaginale sau dupa
lovituri abdominale. Un eveniment care poate avea ca efect producerea de anticorpi
impotriva antigenului D de cétre mama este denumit ‘eveniment cu potential de
izoimunizare’.



Sarcinile ulterioare

Daca mama raméane din nou Insdrcinata cu un fat cu rh pozitiv, anticorpii pot trece in
sangele fatului si pot ataca globulele rosii. Aceasta se cheama ‘boala hemolitica a
fatului si nou-nascutului’ sau HDN. Boala hemolitica a fatului si nou-nascutului
poate avea o forma usoara, dar poate provoca uneori icter, afectiuni cerebrale sau
chiar moartea copilului.
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Anticorpii pot traversa bariera
formata de placenta ducand la
hemoliza hematiilor fatului

Sarcina ulterioara

Multumita profilaxiei cu imunoglobulina anti-D, imunizarea rh in timpul sarcinii si
dupa nastere poate fi prevenitd in cele mai multe dintre cazuri.

Profilaxia izoimunizarii rh cu imunoglobuline anti-D
Profilaxie este cuvantul folosit pentru un medicament administrat pentru a impiedica
un anumit lucru. Profilaxia izoimunizarii rh sau anti-D inseamnd administrarea unui
medicament denumit imunoglobulind anti-D pentru a impiedica producerea in corpul
femeii de anticorpi impotriva hematiilor rh pozitive si pentru a impiedica boala
hemoliticd a fatului si nou-nascutului. Efectul protector al imunoglobulinei anti-D
dureaza doar cateva luni, prin urmare tratamentul trebuie repetat in timpul fiecarei
sarcini §i dupa fiecare nastere. Imunoglobulina anti-D se administreaza sub forma de
injectie fie intr-un muschi (injectie intramusculard) fie intr-o vend (injectie
intravenoasa).

In timpul sarcinii

In general, toate femeile insircinate care au rh negativ si care nu au anticorpi pentru
antigenul D sunt sfatuite sa urmeze un tratament profilactic cu imunoglobuline anti-D.
Acest tratament va fi administrat fie sub forma de injectie unica intre saptdmana 28 si
saptamana 34 de sarcind, fie sub forma de doud injectii In sdptdmanile 28 si 34 de
sarcind. Aceasta procedura este cunoscutd sub numele de ‘profilaxie prenatala de
rutind’.

Dupa nastere

Dupa nastere, se testeaza sangele copilului. Daca acesta are rh pozitiv, mamei 1i va fi
administrata o alta injectie cu imunoglobulind anti-D, de obicei in primele 3 zile de la
nastere. Aceasta procedura este cunoscutd sub numele de ‘profilaxie postnatala’.
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Compilicatii in timpul sarcinii
Pot fi necesare injectii suplimentare cu imunoglobulina anti-D dupd evenimente cu
potential de izoimunizare cum ar fi:

® Avort spontan iminent sau efectiv

® Sarcina extrauterina

® Avort provocat

* Sangerari vaginale

* Interventii obstetrice cum ar fi biopsia de vili corionici, amniocenteza
sau versiunea externa

* Lovituri abdominale spre exemplu dupa o cadere sau un accident
rutier

Este important ca mama sa anunte imediat moasa sau doctorul despre orice eveniment
de tipul sangerarilor vaginale sau loviturilor abdominale.

Orice femeie gravida cu rh negativ trebuie sa urmeze
un tratament profilactic?

Existd anumite circumstante in care tratamentul nu este necesar:

* Daca optati pentru sterilizare dupa nastere

* Daca aveti o relatie stabila cu tatal copilului iar acesta are cu
siguranta rh negativ

® Daca sunteti sigura ca nu veti mai avea copii dupa sarcina
respectiva

Moasa, medicul obstetrician sau generalist vor putea sa va consilieze in aceste cazuri.

Ce este imunoglobulina anti-D?

Imunoglobulina anti-D este produsa dintr-o componenta a sangelui denumita plasma,
colectata de la donatori. Ca si toate celelalte medicamente produse din sange, exista
riscul transmiterii unui virus cunoscut de la donator la persoana care primeste
imunoglobulina anti-D. Cu toate acestea, toti donatorii sunt testati cu atentie, iar
procesul de productie al imunoglobulinei anti-D include etape care au ca scop
indepartarea si distrugerea virusilor, asigurand astfel minimalizarea riscului de
transmitere a unui virus.

Ce trebuie sa fac mai departe?

Daca sunteti gravida si aveti rh negativ, moasa, medicul obstetrician sau generalist (si
anume persoana responsabila de ingrijirea dumneavoastra prenatald) vor discuta cu
dumneavoastrd metodele profilactice anti-imunizare rh, si va vor explica optiunile
disponibile astfel incat veti putea alege tratamentul in cunostintd de cauza.



Daca aveti indoieli, intrebati
Moasa, Asistenta sau Medicul dumneavoastrd va vor da mai multe detalii despre
factorul rh si implicatiile acestuia in cazul dumneavoastra.
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