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Introducdo: A doenca hemolitica por incompatibilidade ABO ocorre pela reacdo entre anticorpos
anti-A ou anti-B maternos contra antigenos A ou B do recém-nascido (RN). Atualmente € a causa
mais comum de doenca hemolitica no RN. A principal manifestacdo clinica é ictericia precoce.
Hemdlise pode ser evidenciada e o teste de Coombs direto € positivo em 10% dos casos.
Fototerapia € o método preconizado para tratar e prevenir a hiperbilirrubinemia grave. A
associacdo com imunoglobulina humana endovenosa (EV) pode evitar necessidade de
exsanguineo-transfusdo. Sem tratamento adequado, pode ter complicacfes neuroldgicas a curto
ou longo prazo. Objetivo: Analisar um caso de doenca hemolitica em um RN e realizar uma
revisdo sobre o tema. Métodos. Foram realizados acompanhamento e descricdo do caso,
juntamente com revisdo de literatura. Resultado: RN de R.S.G., feminino, parto transpélvico, a
termo, sem intercorréncias, Apgar 9/9. M&e sem comorbidades, tipagem sanguinea (TS) O+. O
RN foi encaminhado ao alojamento conjunto e com 24 horas de vida apresentou bilirrubina
transcuténea (BBTC) de 8,7 (abaixo do nivel de fototerapia). Evoluiu com ictericia zona ll/Ill e
BBTC de 16,4 com 48h de vida. O resultado da TS do RN era B+. Exames com 60h de vida
evidenciavam hiperbilirrubinemia (BT=19,7), as custas de hiperbilirrubinemia indireta. Iniciada
fototerapia e RN transferido a UTIN. Com 72h de vida, apresentou hemograma com hemdlise,
BT=20,6 e Coombs direto negativo. Realizada imunoglobulina humana EV. No 3° dia de
fototerapia intensiva (6° dia de vida), apresentava melhora clinica e laboratorial (BT=11,5),
sendo transferido ao aojamento conjunto, onde manteve fototerapia por mais um dia. Conclus&o:
A ictericia precoce € patoldgica, devendo-se investigar fatores que predispdem esta patologia,
dentre eles da incompatibilidade ABO. Diante do caso apresentado ressalta-se a importancia da
associacdo da Imunoglobulina EV a fototerapia para evitar necessidade de exsanguineo-
transfusdo, conforme evidencia aliteratura atual.
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