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Moeder
- Pt bekend bij CWZ, Aneg, ccdee vader: CCDee

- 1 ste zwangerschap: anti-C en anti-D
- 2de zwangerschap



ADCC
Antibody-dependent cellular cytotoxicity: voorspellende waarde voor de te 

verwachten ernst van de hemolyse bij het kind

- 0-10%: geen ernstige hemolyse

- 10-50%: geringe tot matige hemolyse

- 50-80%: matige tot ernstige hemolyse

- >80%: ernstige tot zeer ernstige hemolyse

van titer rhesus D

Bloedgroep antagonisme:

-ABO/ rhesus D meest voorkomend: 99.5%
-0.5% van de gevallen anti-c, E, K



Moeder
- Pt bekend bij CWZ, Aneg, ccdee vader: CCDee

- 1 ste zwangerschap: anti-C en anti-D
- 2de zwangerschap

- Melding Sanquin: ADCC >80%!
- Titerstijging van 1:64 naar 1:512
- Overleg met LUMC over IUT, advies om nu te laten bevallen

- Overplaatsing Radboud UMC



Serologie moeder (dag 0)

Conclusie: anti-D en anti-C aantoonbaar - Titer anti-D: 1:4000
- Titer anti-C: 1:64



Kind (dag 0)

- Spoedsectio geboren 35w 3 d
- Ascites, hydrops foetalis, respiratoire insufficientie
- Circulatoire decompensatie

- bleek, slap met een adequate hartactie en enkele gasps op tafel
Lab: Hb 2,0 mmol/l !

Conclusie:  Ernstige HZP, opname NICU
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Serologie kind
• Directe antiglobuline test

• Eluaat

Directe antiglobuline test

Polyspecifiek 4+

Anti-IgG 4+

Anti-IgA -

Anti-IgM -

Anti-C3c -

Anti-C3d -

Neg. Ctl



Eluaat

Conclusie: anti-D en anti-C van de moeder aantoonbaar op de ery’s van het kind
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Wissel transfusie

- Wisselvolume op basis van het lichaamsgewicht (160-200ml/kg) 
- Wisselproduct(ca 300 ml):

- Ery’s (< 5 d) ABO compatibel met moeder en kind: O neg
- AB plasma
- Ht 0.5

- negatief voor de antigenen waartegen de antistoffen zijn gericht

- Kruisproef wisselproduct met serum van de moeder
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Kind verder beloop

-Gaat goed

-Zelf gaan drinken, boven geboortegewicht

-Tijdens opname nog dalend Hb

-Na 1 week in goede klinische conditie naar 

huis ontslagen



Take home

ADCC kan binnen twee weken van 15% naar 

> 80% stijgen

Extreme boostering laat in de zwangerschap 

kan  in korte tijd leiden tot ernstige 

hemolyse ADCC
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