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...Quelques rappels d’Immuno-hématologie

> Groupe ABO-D : groupe ABO + RH1 (D)

Phénotype RH-KEL1 : RH2 (C) ; RH3 (E) ; RH4 (c) ; RH5
(e) ; KEL1 (K)

Examens réalisés en
routine
\%

> Phénotype étendu : JK1,2 (Jka,b), FY1,2 (Fya,b), MNS
3,4 (S,s) ...

Phénotype élargi : MNS1,2 (M,N) ; LE1,2 (Lea, Leb),
P1, LU1 (Lua), RH8 (Cw), KEL3 (Kpa)...

Examens
complémentaires
\%
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Physiopathologie de I'incompatibilité foeto-maternelle

Origine des allo-anticorps

> Obstétricale

| > Transfusionnelle

Cardan ambilical

Flacenta
|
4%%- IgM

S sk -

Foetus Mére |
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... Des conséquences variables selon la spécificité

identifiée

Risque d’anémie foetale in utero : Anti-RH1 (D), anti-RH4 (c), anti-KEL1 (K)

> Risque limité a une maladie hémolytique néo-natale :
Anti-RH3 (E), RH2 (C), RH5(e),
JK1,2 (Jka,b), FY1,2 (Fya,b), MNS 3,4 (S,s),
Anti RH8(Cw), MNS1 (M), KEL3 (Kpa)

Z
> Absence de risque de maladie hémolytique néo-natale : anti-LE1,2
(Lea,b), P1, H, LU1 (Lua), MNS2 (N), auto-anticorps
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http://www.samizdat.qc.ca/vc/quest_soc/qs_med/foetus.jpg

Patiente RH:-1 ou RH:1 avec
Patiente RH:1 antécédents transfusionnels

. o 1€ trimestre
** 1°" trimestre

< 6eme, 83éme, 9éme mois

Décret 92-143 du 14 février 1992 relatif aux examens obligatoires prénuptial, pré et postnatal
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Trois examens pour une surveillance

immuno-hématologique adaptée

> RAIl identification

» Spécificité de l'anticorps

> Titrage de l'allo-anticorps irréguliers

» Affinité de I'anticorps

> Dosage pondéral des allo-anticorps anti Rhésus
Taux de l'anticorps

+ Association titrage + DP : appréciation risque
hémolytique anténatal
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Trois examens pour une surveillance

immuno-hématologique adaptée

> Absence de recommandations sur la fréquence
RAIl/Titrage/Dosage pondéral

> Propositions EFS Rhone-Alpes ci-apres

> Obtenir I'aval des obstétriciens!

. . 7
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... Explorer I'incompatibilité

Les hématies foetales portent elles les
antigenes-cible des allo-anticorps maternels?

> Phénotypage paternel RH-KEL1

> Génotypage feetal sur sang maternel

RH1 (dés 12 SA) et KEL1 (dés 13SA)
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Suivi de |la RAI

Risque d’anémie foetale
in utero

Risque de maladie hémolytique post-natale

Anti-RH1 (D), anti-RH4 (c),
Anti-KEL1 (K)

A4

Anti-RH3 (E),
RH2 (C), RH5 (e),
MNS 3,4 (S,s),
JK1,2 (Jka,b),
FY1,2 (Fya,b),

Pas de risque de maladie
hémolytique

Anti-RH8 (Cw),
MNS1 (M),
KEL3 (Kpa)

Anti-LE1,2 (Lea,b),
P1, H,
LU1 (Lua), MNS2 (N),
Auto-anticorps

< 20 SA : mensuelle

> 20 SA : en fonction
du titre

www.etablissement-frangais-du-sang.fr

Pas de risque de maladie
hémolytique

l

Mensuelle
a partir de 24 SA

6eme et 8¢Me mois
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Suivi du titrage

Pas de risque de maladie

Risque d anémie foetale Risque de maladie hémolytique post-natale hémolytique
in utero .
Anti-RH3 (E), RH2 . .
Anti-RH1 (D), anti-RH4 (C), (C), RH5 (e), MNS 3.4 Anti-RH8 (CW), Anti LE1,2 (Lea,b), P1, H,
Anti-KEL1 (K) S.s) JK1.2 (Jkab MNS1 (M), LU1 (Lua), MNS2 (N),
(S:5), 2 (Jka,b), KEL3 (Kpa) Auto-anticorps
\L FY1,2 (Fya,b),
Mensuelle < 20 SA puis en \L \L

RAI fonction du titre Mensuelle > 24 SA Beme et 88me mois

| | !

»> Début grossesse (RAIl du
3¢me mois) : 1 titrage de

LJ

D) base

é Mensuel a 8¢me mois Titrage non
= | > 20SA-32SA: mensuel partir de 24 ino?iqué
= ou tous les 15 jours SA

Puis > 32 SA : tous les 15
jours
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Suivi du Dosage Pondéral

Anti-RH1 (D)

|

Anti-RH4 (c)

Anti-RH3 (E)

Mensuel a partir de 20 SA
si anti-RH1 =216

Mensuel a partir de 20 SA
si anti-RH4 24
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Indiqué dans les
rares cas
d’immunisation sévére
si anti-RH3 =216




Dosage Pondéral : seuils d’alertes

Anti-RH1 > 1 ug/ml
Anti-RH4 > 1 ug/ml

Anti-RH3 > 1 ug/ml

et/ou transfusion
in utero

> surveillance hebdomadaire par velocimétrie de I’ artere
cerébrale moyenne a la recherche de signes d’anémie
foetale
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....Informer I’EFS du lieu prévu pour I'accouchement

> Importance capitale de |la mise a jour du dossier
transfusionnel a I’EFS pendant la grossesse

> Organiser la mise a disposition par I'EFS d’unités
compatibles pour la mere et le nouveau-né dans
les meilleurs délais

> Prise en charge pluridisciplinaire EFS -
Obstétriciens-Pédiatres
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....Pour une prise en charge périnatale optimale

**Nouveau-né

*Mere
Proximité d’un site EFS pour
mise a disposition de CGR

Proximité d’un site EFS pour j ) D
phénotypés et compatibilisés

mise a disposition de CGR
phénotypés et compatibilisés

ES disposant d’un service de
réanimation néo-natale en cas
d’allo-immunisation sévere

14
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Questions
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