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Resumo: Introdugdo: A Sindrome do LUpus Neonatal (SLN) € doenga rara, caracterizada por um processo
autoimune em que existe passagem de autoanticorpos maternos. Em 40 a 60 dos casos néo existe
historico anterior de doenca reumatoldgica materna. Descricdo de caso: Recém- nascido (RN)
sexo feminino, peso 1700g, 32 semanas, nascido de parto cesarea, devido quadro de hidropsia
associada a bloqueio atrioventricular total (BAVT), Apgar 4 € 7 no primeiro e quinto minutos,
apresentava frequéncia cardiaca de 40 bpm, sendo necessario manobras de reanimagao neonatal.
M&e primigesta, 27 anos, sem diagnostico prévio de LUpus Eritematoso Sistémico (LES),
diagnostico realizado na gestagdo, devido patologia do feto, Anti SS-A 240 U/ml (reagente),
Fator Anti-nuclear reagente. RN foi encaminhado para a Unidade Neonatal, ao ecocardiograma
evidenciado miocardiopatia dilatada. No 2° dia de internacdo foi implantado marcapasso sem
intercorréncias, mantendo frequéncia cardiaca de 140 bpm. Teve ata no 45° dia de vida em uso
de diuréticos e vasodilatadores. Discusséo: Apenas 1 a 2 das pacientes com LES tem filhos com
SLN. Clinicamente é caracterizada por blogueio cardiogénico €/ou lesdes cutaneas e,
eventuamente, alteracdes hematoldgicas e hepéticas. AlteracBes cardiacas sdo as principais
manifestacdes, caracterizando-se geralmente por BAVT. A lesdo do sistema de conducédo parece
ocorrer entre a 182 e a 242 semana. E neste periodo que ocorre elevagio da passagem
transplacentaria da 1gG materna, o que refor¢ca o mecanismo fisiopatogénico dos anticorpos anti-
SSA/Ro e anti-SSB/La. A presencga de anticorpos anti-SSA/Ro justifica a presenca de BAV, os
anticorpos ultrapassam a barreira placentaria, causando inflamagdo do tecido de conducdo e uma
miosite difusa levando a uma provavel fibrose do né atrioventricular. Conclusdo: Criancas com
BAVT necessitam geramente da implantagdo de marcapasso até que os ritmos cardiacos ndo
causem nenhuma lesdo ao paciente. O bindmio LES e gravidez deve ser conduzido como
gestacdo de alto risco, esclarecendo as pacientes deste risco.
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