Dopplervelocimetria da artéria cerebral média fetal:
o divisor de aguas no diagnostico da anemia fetal
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A doenga hemolitica perinatal de causa imunoldgica
(DHPN), ou eritroblastose fetal, apresentou uma das
maiores taxas de mortalidade no periodo neonatal até a
descoberta e o tratamento profilatico dessas gestantes com
a gamaglobulina anti-D.

O seu diagnostico ¢ realizado de modo simples pelo
teste de Coombs, por analise do sangue materno. No en-
tanto, trata-se de um teste inespecifico com a detecgdo da
imunoglobulina antieritrocitaria. O teste mostra sensibi-
lizagdo a partir de titulos iguais ou acima de 1/16, mas tem
sensibilidade de apenas 65% para detectar fetos com ane-
mia grave, mais freqiientes com titulos a partir de 1/128.

O diagnostico da anemia fetal é de fundamental im-
portancia, em decorréncia da alta mortalidade dos fetos.
Assim, o acompanhamento desses fetos comprometidos
tem sido feito através da espectrofotometria do liquido am-
niodtico, a partir dos estudos de Liley em 1961®,

No periodo de 1980 a 2000, 0 acompanhamento das
gestantes sensibilizadas pelo fato Rh com a espectrofoto-
metria do liquido amniotico foi fundamental para o diag-
nostico e a retirada dos conceptos comprometidos pela
doenga.

A partir da década de 1980, a ultra-sonografia tornou-
se obrigatoria no acompanhamento das gestantes com
fetos sensibilizados, por viabilizar o diagndstico e orientar
a cordocentese no diagndstico da anemia fetal, assim como
o tratamento por meio da transfusdo intra-uterina. A pri-
meira cordocentese, realizada por Daffos ez al. em 1983®,
foi para muitos o marco historico da medicina fetal.

A detecgio dos fluxos sanguineos nos diversos com-
partimentos fetais, de forma especial no territério da ar-
téria cerebral média, na avaliagido da vitalidade fetal tem
sido empregada desde 1987 por Wladimiroff ez al.®, por
meio dos estudos dopplervelocimétricos. A vitalidade fe-
tal passou a ser analisada de melhor maneira, com amplos
conhecimentos das bases fisiopatologicas que envolvem a
instalagdo da hipoxia e o fendmeno da centralizagdo ce-
rebral fetal.

A DHPN apresenta um estado hiperdindmico do
fluxo sanguineo fetal na anemia, com o aumento do pico
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da velocidade sistdlica nos territorios da aorta descendente
e da artéria cerebral média®.

A dopplervelocimetria, por ser método ndo-invasivo
e de facil realizagdo, tornou-se a principal ferramenta na
propedéutica desses fetos comprometidos.

No nosso meio, Nardozza (2005)® mostrou as van-
tagens do emprego da dopplervelocimetria sobre a espec-
trofotometria do liquido amnioético no diagnostico da
anemia fetal nas gestantes sensibilizadas pelo fator Rh.

A dopplervelocimetria da artéria cerebral média de-
tectou a anemia fetal nos estagios iniciais, quando o feto
apresenta melhor progndstico e as alteragdes ultra-sono-
graficas sdo menos evidentes, ao passo que a espectrofo-
tometria do liquido amniotico, quando alterada, mostrou
o feto com anemia acentuada, sinais de hidropisia com
alteragdes ultra-sonograficas evidentes (o dobro, compa-
rada a dopplervelocimetria).

A dopplervelocimetria da artéria cerebral média e da
aorta descendente fetal no diagnéstico da anemia fetal nas
pacientes sensibilizadas pelo fator Rh, sem duavida, é um
grande divisor de aguas, a ponto de ndo mais se realizar a
espectrofotometria do liquido amnidtico no acompanha-
mento dessas gestantes no Setor de Doenga Hemolitica
Perinatal do Departamento de Obstetricia da Escola Pau-
lista de Medicina-Universidade Federal de Sdo Paulo.
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