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 5. DODATAK 2. Novorođenački lupus 
Novorođenački (neonatalni) lupus je retka bolest ploda ili
novorođenčeta koja nastaje zbog prolaska specifičnih materinskih
autoantitela kroz posteljicu (transplacentarno). Specifična autoantitela
povezana sa novorođenačkim lupusom su poznata kao anti Ro i anti La
antitela. Ova antitela su prisutna kod oko jedne trećine bolesnika sa
SEL, ali mnoge majke sa ovim antitelima ne rađaju decu sa
novorođenačkim lupusom. Sa druge strane, novorođenački lupus se
može javiti i kod dece čije majke nemaju SEL.
Novorođenački lupus je različit od SEL. U većini slučajeva bolest nestaje
spontano između 3-6. meseca života, ne ostavljajući nikakve posledice.
Najčešći simptom je ospa koja se pojavljuje nekoliko dana ili nedelja
posle rođenja, naročito posle izlaganja suncu. Ospa kod
novorođenačkog lupusa je prolazana i obično ne ostavlja ožiljke. Drugi
najčešći simptom je poremećaj u broju krvnih ćelija koji je retko ozbiljan
i prolazi za nekoliko nedelja bez lečenja.
Vrlo retko se javlja poseban oblik poremećaja srčanog ritma poznat kao
urođeni srčani blok. Njega odlikuje nenormalno usporen srčani rad. Ova
nenormalnost je stalna i obično se dijagnoza postavlja između 15-25.
nedelje trudnoće putem fetalnog ultrazvučnog pregleda srca. U nekim
slučajevima moguće je ovo stanje lečeiti i kod nerođene bebe. Posle
rođenja mnogo dece sa urođenim srčanim blokom zahteva ugradnju
pejs mejkera. Ako je majka već imala jedno dete sa urođenim srčanim
blokom postoji rizik od približno 10-15% da će i drugo dete imati isti
problem.
Deca sa novorođenačkim lupusom rastu i razvijaju se normalno. Ona
imaju samo malu šansu da u kasnijem životu razviju SEL.
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