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Hur blir det med Rh-profylaxen?

| Lakartidningen nr 7/99 finns ensagt kommer risken for Rh-immunisekulation? Nar sker i sa fall transfusio-
rapport fran Sahlgrenska sjukhuset oming att 6ka? | rapporten frdn Sahlgrensien — kanske langt innan blédningen
»exspektativ» behandling av spontarka sjukhuset har man gett Rh-profylaklir ockult? Skall alla patienter som rap-
aborter i forsta trimestern. Behandlingtill alla Rh-negativa kvinnor. Men hur porterar pagaende eller avslutade miss-
en &r givetvis inte ny — den har anvéantskall vi gora nar vi kanske endast traffafall rekommenderas sdka snarast for
i hela mansklighetens historia. Mang&vinnorna per telefon och kanske flerdlodgruppering och/eller eventuell Rh-

sansade kvinnor har anvant den medvdagar efter aborten? profylax? | mitten av 1997 fick vi radet
tet eller omedvetet aven i vara dagar. _ _ o fran Socialstyrelsen att man inte behov-
Sedan tekniken med vaginalt ultraljud Risk fér immunisering? de ge Rh-profylax vid aborter fore 12

introducerades har nog manga kolleger Vi vet att majoriteten av missfall i veckor dar exeres inte anvands. Detta
anvant metoden. Ju vanligare metodefirsta trimestern ar ofostriga graviditekritiserades i en medicinsk kommentar
blir desto fler kvinnor kommer att avstéer eller graviditeter dar fostret détt fled Lakartidningen 8/98, och i nr 9/98 ut-
fran att soka pa vara mottagningar vida veckor fore blodningsdebuten. Finnkvade Socialstyrelsen omprovning av
tidiga missfall. Flera fall kommer intedet 6ver huvud taget nagon teoretiskiden. Vad sdger Socialstyrelsen och
alls till var kannedom och flera blir rap-risk fér immunisering? Vi vet likasa attexperterna idag?
porterade endast i efterforloppet. immunisering kan uppsta efter fetoma- Herbert Bjornstahl

Den fraga som da instéller sig ar: Huternella transfusioner pa ner till 0,1 ml  gynekolog,
blir det med Rh-profylaxen eller rattareblod, men forusatter det en »vital» cir- Hassleholm

Replik:
Risken for Rh-immunisering mycket liten

Socialstyrelsens nuvarande forekompletta aborter dar instrumentell utvisa en eventuellt 6kad risk for immuni-
skrifter och allménna rad (SOSFSymning av livmodern inte gors. sering vid utebliven profylax da den be-
1997:9) »Profylaktisk behandling mot Socialstyrelsen har forsokt att kartrérda riskgruppen ar mycket liten.
uppkomst av RhD-immunisering»lagga forekomsten av Rh-immunise- Socialstyrelsen har nyligen skrivit
grundar sig pa gallande praxis vid deingar efter tidiga aborter dar kvinnartill berérda expertgrupper och veten-
flesta kvinnoklinikerna i landet. Detinte fatt profylax. En retrospektiv studieskapliga rad och bett om synpunkter pa
finns dock inga kontrollerade studiemplanerades i sambarbete med Lisbetten nuvarande forfattningen om Rh-
som stod for att avsta fran profylax i beMesseter, men har emellertid inte kunprofylax mot bakgrund av den aktuella
rorda fall. Det finns inte heller studiernat genomféras, eftersom vésentligdebatten.
som ger stod at att ge profylax. Riskenppgifter saknas eller ar svara att ta Per G Swartling
for immunisering bedéms av ett flertafram. En randomiserad prospektiv stu- Medicinalrad,
experter som mycket liten vid tidigadie bedoms ha ytterst svart att kunna pa- Socialstyrelsen

Forlangd semester mojlig _
for rontgenologer aven i fortsattningen

| Lakartidningen 15/99 tar professomatt gora foljande viktiga komplettering.skall ta stéllning till om man skall ta ett
Hans Jacobsson upp problemen medhd som inte ndmns i svaret ar att detrbete eller inte.
borttagandet av regleringen om den fé&ven fortsattningsvis ar méjligt for den  Mette Jansson
langda semestern for radiologer m fl enskilde I&karen att férhandla sig till Andre vice ordférande i
det centrala lakaravtalet. | svaret fraden langre semestern. Sa sker ocksa i Sveriges lakarforbund och
Lakarforbundets  forhandlingsavdeldet stora flertalet fall. Det visar bl a en radiolog i Vasteras
ningen redogérs for de bedémninganndersékning som gjordes av Svenska
som gjordes av forhandlingsdelegatioradiologforbundet ca ett ar efter att de
nen i samband med att detta skedde. nya bestammelserna hade tratt i kraf
Eftersom jag i min egenskap av raDenna majlighet ar viktig att framhallaj Lakartidningens forfattaranvisningar
diolog och CS-ledamot &r starkt engafor radiologerna. Naturligtvis &r semes var inférda i 1-2/99.
gerad i frdgan kanner jag mig foranledterns langd en viktig faktor nar mar
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