DOENCA HEMOLITICA DO RECEM-NASCIDO: REVISAO DE
CONDUTA TERAPEUTICA

INTRODUCAO: A doenca hemolitica do recém-nascido é uma entidade ja descrita
ha bastante tempo, e foi responsavel pela morte de uma grande porcentagem de
neonatos, em virtude da falta de técnicas de rastreio e de tratamento.
Hodiernamente, a realidade € outra: ha diversas opg¢des de manejo para essa
patologia, o que torna necessario revisar os métodos disponiveis. OBJETIVO:
Analisar as possiveis condutas terapéuticas disponiveis para reduzir a mortalidade
de neonatos portadores de eritroblastose fetal. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisdo bibliografica realizada nas plataformas PubMed e Scielo. Utilizou-se, para a
pesquisa, os termos “Eritroblastose Fetal’, “Manejo”, “Doenga hemolitica do
recém-nascido” e “Tratamento”, além de suas variagdes em inglés. Considerou-se
para avaliagdo artigos produzidos entre 2017 e 2021. RESULTADOS: A partir das
evidéncias expostas pelos artigos, observou-se a relevancia dos cuidados
profilaticos em relacdo a eritroblastose fetal, por meio de métodos como
administragdo pos-parto de imunoglobulina anti-D nas mées Rh-negativas com
bebés Rh-positivos (para prevencdo de sensibilizagdo) ou genotipagem RHD
pré-natal ndo invasiva. Outra medida citada praticamente em unanimidade foi a
fototerapia (tanto para uso profilatico quanto terapéutico), que € um tratamento de
primeira linha utilizado ha mais de 30 anos. Também deve-se mencionar a
transfusao de troca, porém nao é recomendada para todos os casos. Além dessas
medidas mais difundidas, ha diversas possibilidades de tratamentos, que ainda
carecem de comprovagdes mais solidificadas, como: imunoglobulina intravenosa,
plasmaferese pré-natal, corticosterdides, fenobarbital, albumina, entre outras.
CONCLUSAO: Diante do exposto, tem-se que, apesar da existéncia de alguns
protocolos bem estabelecidos para o manejo clinico da DHRN (permitindo grande
melhora dos desfechos dessa patologia), ainda é necessario realizar estudos mais
aprofundados para o desenvolvimento e aprimoramento de novas abordagens

terapéuticas.

PALAVRAS-CHAVE: Doenca hemolitica do recém-nascido, tratamento.
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