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 □ممخّص  □
وارتباطيا مع خزاب الجم وبيممخوبيؽ الجم غيخ السباشخ،  IgG Anti-A\-Bالأضجاد الؾالجية  ةخ يامع الهدف:

السرابيؽ بالجاء  لتشبؤ بالحاجة العلاجية لجى حجيثي الؾلادةعمى ا ةقادر  IgG ادلعيار الأضج cut-offوإيجاد قيسة حجية 
 .ABOالانحلالي عشج الؾليج الشاتج عؽ تشافخ 

 Aحجيث الؾلادة أصحاب الدمخة الجمؾية  04مدتقبمية، شسمت عيشة الجراسة شاىج – دراسة حالة :ترسيم الدراسة
لحجيثي ولادة أصحاء  عيشة شاىج 20راجعؾا قدؼ الحؾاضؽ بقرة يخقان ولادي و Oالجمؾية لأميات زمختيؼ  Bأو 

 عيار مقارنة ملأ استبيان الجراسة بعج أخح السؾافقات السدتشيخة. ثؼ أجخيت تؼ .مع أمياتيؼ ABOِ   متشافخي الدمخة
والذاىج، وعلاقة عيار الأضجاد مع خزاب  ABO-HDNبيؽ مجسؾعتي العيشة  IgGة مؽ الشؾع الأضجاد الؾالجي

 السباشخ والحاجة لمسعالجة سؾاء الزؾئية أو بتبجيل الجم.غيخ ؽ الجم وبيممخوبي
أعمى بذكل ىام احرائياً مؽ مجسؾعة الذاىج  ABO-HDNكان عيار الأضجاد الؾالجية في مجسؾعة  :الشتائج

(P-value<0.001 .) لؼ يكؽ لجشذ حجيث الؾلادة، الدمخة الجمؾية، تختيب الحسل أي تأثيخ ىام عمى حالة حجيثي
 r=0.44, P-value) السباشخوبيممخوبيؽ الجم غيخ  IgGإيجابي بيؽ عيار الأضجاد  خظي الؾلادة. وُجج ارتباط

 كانت القيسة الحجية.(r= -0.35, P-value <0.01)وخزاب الجم  IgGسمبي بيؽ عيار  خظي وارتباط (0.01>
 .821أضجاد لمحاجة لمسعالجة مداوية لعيار 

، اليخقان IgG Anti-A\-B، عيار الأضجاد  ABO، عجم تؾافق الدمخة الجمؾية : ABO-HDN الكمسات السفتاحية
 الؾلادي
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□ ABSTRACT □ 

 

Aims: to study the titer of IgG Anti-A\-B and its correlation with newborns' 

hemoglobin and indirect bilirubin, and detect a cut-off value for IgG titer to predict 

the need for therapy in newborns with ABO hemolytic disease. 

Study design: a prospective case-control study,  including a sample of 40 

newborns with blood type A or B to O blood type mothers who came to the pediatric 

section with  neonatal jaundice, and 20 healthy ABO incompatible newborns as a 

control sample. The study form was filled out after the parents' acceptance. Then the 

IgG antibody titer was compared between the ABO-HDN and the control groups. 

The relationship of the antibody titer with hemoglobin and indirect bilirubin and the 

need for treatment (phototherapy or exchange transfusion) was assessed. 

Result: the maternal IgG antibody titer in the ABO-HDN group was 

significantly higher than the control group (P-value<0.001). Newborns' gender, blood 

group and pregnancy number had no significant effect on their condition. There was 

a positive correlation between IgG antibody titer and indirect bilirubin (r=0.44, P-

value <0.01), and a negative correlation between IgG antibody titer and newborn's 

hemoglobin      (r= -0.35, P-value <0.01). The IgG titer cut-off of the need for 

treatment  was 128. 

KeywordsABO-HDN, ABO incompatibility, IgG Anti-A\-B titer, neonatal Jaundice 
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 السقدمة 
حالة سخيخية  Haemolytic Disease of the Neonates (HDN)حلالي لجى حجيثي الؾلادة الجاء الان

تتغاىخ بالتجميخ الدخيع لكخيات حجيثي الؾلادة الحسخ نتيجة لؾجؾد أضجاد والجية خيفية مؾجية ضج مدتزجات عمى 
ىؾ السدبب الخئيدي لمجاء الانحلالي لجى حجيثي الؾلادة بعج  ABO. أصبح تشافخ الدمخة الجمؾية [8] سظح ىحه الكخيات

مؽ مجسل  %22-15بيؽ  ABO. تتخاوح ندبة عجم تؾافق الدمخة الجمؾية Anti-D [2]اكتذاف الؾقاية باستخجام 
 .[2] %، وتتعمق ىحه الشدبة بعخق السجسؾعة الدكانية السجروسة0-8بيؽ  ABO-HDNالحسؾل، وندبة حجوث 

فقخ الجم الؾلادي، والحي يتخاوح بيؽ  ABOىخات الدخيخية لمجاء الانحلالي بتشافخ الدمخة الجمؾية تتزسؽ التغا
لقيؼ بيممخوبيؽ الجم غيخ السباشخ والحي يسكؽ أن يتظؾر ليخقان نؾوي في الحالات مبكخ  ارتفاع. و [4] الستؾسط والذجيج

 .[6] ، ونادراً يسكؽ أن يحجث إجياض عفؾي لمجشيؽ[5] الذجيجة
الشؾع الؾحيج مؽ الأضجاد القادر عمى عبؾر السذيسة والارتباط بالسدتزجات السؾروثة عمى سظح  IgGتعتبخ 

 . [7،1] الكخيات الحسخ وتجميخىا عؽ طخيق الجياز الذبكي البظاني وعيؾر أعخاض الجاء الانحلالي
انحلال الجم لجى حجيث الؾلادة ة حؾل الارتباط بيؽ شج دب الظبي، يؾجج اختلاف في نتائج الجراساتبسخاجعة الأ

وزملاؤه في دراستيؼ السجخاة في نيجيخيا عيار  Owa JAحجد العالؼ فبيشسا  الأم. بلاسساوعيار ىحه الأضجاد في 
كقيسة حجية  282. اقتخحت دراسات أخخى عيار الأضجاد [9] كقيسة حجية لمحاجة لمسعالجة وتبجيل الجم 40الأضجاد 

مخة  18معخضيؽ لخظخ اليخقان  224>وزملاؤه بأن الؾلجان لأميات لجييؼ عيار  Kadriوجج  .[ 2] لمحاجة لمسعالجة
عجم وجؾد ارتباط بيؽ عيار  بعض الجراساتعمى الشقيض، وججت  .[84] 224 <أكثخ مؽ أقخانيؼ لأميات لجييؼ عيار

 .ABO [88]وحجوث الجاء الانحلالي بتشافخ  IgG Anti-A\-Bالأضجاد الؾالجية 
وشجة الجاء الانحلالي بتشافخ الدمخة  IgG Anti-A\-Bبيؽ عيار الأضجاد الؾالجية  دراستشا لجراسة العلاقةتيجف 

كسا ، والحاجة لمسعالجة قيؼ الخزاب وبيممخوبيؽ الجم غيخ السباشخ لجى حجيثي الؾلادةعكديا ، كسا تABOالجمؾية 
عمى التشبؤ  ةقادر -علاقةفي حال وجؾد ىكحا - الأضجادر ىحه لعيا cut-offتحجيج قيسة حجية إلى تيجف الجراسة 

 حجوث الجاء الانحلالي لجى حجيثي الؾلادة في سؾرية. و  بالحاجة لمسعالجة
 مجتسع الدراسة

في مذفى التؾليج والأطفال ومذفى  ABOحالة حجيث ولادة متشافخي الدمخة الجمؾية  44تزسشت عيشة الجراسة 
. وكان اختبار 2428كانؾن الأول مؽ العام  31آذار و 8تذخيؽ الجامعي في مجيشة اللاذقية في الفتخة الدمشية بيؽ 

 سمبي لجى الأميات. Indirect Antiglobulin Test (IAT) الستؾقعةخ السشاعية غي مدح الأضجاد
تبار ضج حجيث ولادة إيجابيي اخ ABO-HDN 04سؾعة الحالات إلى مجسؾعتيؽ: تتزسؽ مجقُدست 

 24لجييؼ اليخقان، ومجسؾعة شاىج تتزسؽ  وعيخ Direct Antiglobulin Test (DAT) ذ(الغمؾبؾليؽ السباشخ )كؾم
 .DATحجيث ولادة أصحاء سمبيي اختبار 

وشحوذات الكخيات  (Rh-D,E,..etc)العائج لتشافخ زمخ دمؾية أخخى  ( الانحلال8: )تزسشت معاييخ الإستبعاد
قيسة البخوتيؽ  ( وجؾد إنتان مخافق لجى حجيث الؾلادة أو2،التلاسيسيا، وأمخاض أخخى(، )G6PDالحسخ )عؾز 

 أسبؾعاً. 22<( عسخ حسل 2، )C CRP>5الارتكاسي 
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 عيشات الدم
وتشسيط الدمخة الجمؾية.  DATلإجخاء اختبار  EDTAجسعت عيشات محيظية لحجيث الؾلادة عمى أنابيب 

لإجخاء اختبار مدح  EDTAمل دم وريجي مؽ الأميات عمى أنابيب  5، تؼ جسع DATفي حال إيجابية اختبار 
 .IgGالأضجاد وتحجيج عيار الأضجاد الؾالجية 

 السهاد والطرائق
( تؼ Biorex)شخكة  AHG ىلامبظاقات  تمخجاستُ  :س(مهبهلين البذري السباشر)كهماختبار ضد الغ

 مؽ السعمق µl 24% مؽ كخيات حسخ حجيث الؾلادة في السرل الفيديؾلؾجي، تلاىا إضافة 0.8تحزيخ معمق 
دورة/دقيقة، وتؼ قخاءة الشتيجة وفقاً  2444 دقائق بدخعة 84، ثؼ ثُفمت البظاقة لسجة اليلامإلى بئخ بظاقة 
 .لتعميسات السرشع

: استُخجمت IAT gel testالتراص في الهلام  بطريقة IgG Anti-A\-Bعيار الأضداد الهالدية 
 mercapto-2مؽ مادة  µl 100مؽ بلازما الأم إلى  µl844 السعايخة، تست إضافة في عسمية  يلامبظاقات ال

ethanol 0.1M (2-ME)  انتاج شخكةSigma Aldrich-USA)) دقيقة في  02، تلاىا عسمية حزؽ لسجة
بعج الحزؽ، لمبلازما السعالجة  serial double dilutions، ثؼ أجخيت تسجيجات مزاعفة 37ᵒCدرجة حخارة 

 يلام% إلى بئخ بظاقة ال0.8مؽ معمق الكخيات الحسخ  µl 50مؽ البلازما السعالجة مع  µl 25ثؼ تؼ إضافة 
مجيخياً  التخاص نتائجومؽ ثؼ ثُفمت بظاقة اليلام وتؼ قخاءة  ،37ᵒCدقيقة في الجرجة  15وحُزشت البظاقة لسجة 

 وعيانياً.
 الدراسة الإحرائية 

 Statisticalلتحميل البيانات 24تؼ استخجام بخنامج الحدمة الإحرائية لمعمؾم الاجتساعية الشدخة 
Package for the Social Sciences (SPSS) اسُتخجم اختبار ،Shapiro-walk  ،لجراسة تؾزع البيانات

 Mann Whitneyلتحميل البيانات ذات التؾزع الظبيعي، واختبارات  Independent T-testاستخجم اختبار 
U test ، كاي مخبع، فيذخ لتحميل البيانات ذات التؾزع غيخ الظبيعي، اختبارWilcoxon rank  لمسقارنة بيؽ

اسة لجر  ROCومشحشى  حجيج العلاقة بيؽ عامميؽ فئؾييؽ،السجسؾعات. تؼ استخجام معامل الارتباط سبيخمان لت
  ذات أىسية إحرائية.  4.42أقل مؽ  P-valueفعالية التذخيص، واعتبخت قيسة 

 الشتائج
 ، عيخ لجيشا الججول التالي:ABO-HDNبجراسة العلاقة بيؽ جشذ حجيث الؾلادة وحجوث 

 *ABO-HDN Control P-value الجشذ
 12 22 ذكخ

0.851 
 8 82 أنثى

Chi-square Test* 
 ABO-HDN(: دراسة العلاقة بين جشس حديث الهلادة وحدوث 1الجدول رقم )

ولحلػ لؼ نجج علاقة ىامة إحرائياً بيؽ جشذ حجيث الؾلادة واحتسالية  P-value>0.05وكانت نتيجة 
 .ABO-HDNحجوث 
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 ، عيخ لجيشا الججول التاليABO-HDNبجراسة العلاقة بيؽ الدمخة الجمؾية لحجيث الؾلادة وحجوث و 
 *ABO-HDN Control P-value الدمخة الجمؾية

A 23 13 
0.576 

B 17 7 
 ABO-HDN(: دراسة العلاقة بين زمرة حديث الهلادة الدمهية وحدوث 0الجدول رقم )

ولحلػ لؼ نجج علاقة ىامة إحرائياً بيؽ زمخة حجيث الؾلادة واحتسالية حجوث  P-value>0.05وكانت نتيجة 
ABO-HDN.  

 
 ، عيخ لجيشا الججول التالي:ABO-HDNوبجراسة العلاقة بيؽ رقؼ الحسل وحجوث 

 *ABO-HDN Control P-value الحسل
 84 82 الحسل الأول

4.819 
 84 27 حسؾل سابقة

Chi-square Test* 
 ABO-HDN(: دراسة العلاقة بين رقم الحسل وحدوث 2الجدول رقم )

 
-ABOولحلػ لؼ نجج علاقة ىامة إحرائياً بيؽ رقؼ الحسل واحتسالية حجوث  P-value>0.05وكانت نتيجة 

HDN. 
 ، عيخ لجيشا الججول التاليABO-HDNوبجراسة العلاقة بيؽ وجؾد سؾابق إصابة عائمية وحجوث 

 *ABO-HDN Control P-value سؾابق عائمية
 20 17 تؾجج

0.000 
 0 23 لا تؾجج

 Fisher Exact test* 
 ABO-HDN(: دراسة العلاقة بين رقم الحسل وحدوث 4رقم )الجدول 

ولحلػ نجج علاقة ىامة إحرائياً بيؽ وجؾد سؾابق إصابة عائمية واحتسالية  P-value<0.05وكانت نتيجة 
 .ABO-HDNحجوث 

 :(2الججول رقؼ )في Gel IAT test يلام بُيشت نتائج عيار الأضجاد بظخيقة التخاص في ال
 العيار (n=40عجد الحالات ) الشدبة السئؾية

7.2% 2 40 
22% 84 821 

27.2% 88 224 
24% 82 282 
84 % 0 8420 

 السجسؾع 04 844%
 بطريقة التراص في الهلام IgG Anti-A\-B(: نتائج عيار الأضداد 5الجدول رقم )
بشدبة  11لجى  256%( متبؾعاً بالعيار 24بشدبة ) لجى الأميات  82لجى  282كان العيار الأكثخ تكخاراً 

(27.2.)% 
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 ABO-HDNفي مجسهعة  IgG(: مخطط أعسدة تفريمي يظهر تهزع عيار الأضداد 1) رقم الذكل

، لؾحظ وجؾد فخق ىام IATباستخجام طخيقة  IgGعشج دراسة عيار أضجاد الدمخة الجمؾية مؽ الشؾع 
 .(P-value= 9.7e-10)ومجسؾعة الذاىج  ABO-HDNاحرائياً بيؽ وسظي مجسؾعتي 

 
 والذاهد ABO-HDNبين مجسهعتي  IgG(: مقارنة عيار الأضداد 0الذكل رقم )

 
وخزاب الجم باستخجام معامل سبيخمان، لؾحظ  IATجراسة علاقة الارتباط بيؽ عيار الأضجاد باستخجام طخيقة ب

 .(P-value=0.0068)وجؾد علاقة عكدية قؾية ىامة احرائياً بيشيسا 
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 ABO-HDNوخزاب الدم في مجسهعة  IgG(: علاقة الارتباط بين عيار الأضداد 2الذكل رقم )

لؾحظ  سيبخمان،وبيممخوبيؽ الجم باستخجام معامل  IATدراسة علاقة الارتباط بيؽ عيار الأضجاد باستخجام طخيقة  عشج
 .(P-value=0.00049)وجؾد علاقة طخدية قؾية ىامة احرائياً بيشيسا 

 
 ABO-HDNوبيممروبين الدم في مجسهعة  IgG(: علاقة الارتباط بين عيار الأضداد 4الذكل رقم )

 
 Invasiveمعالجة غازية  مشيؼ إلى 0مشيؼ السعالجة الزؾئية بيشسا احتاج  24، تمقى ABO-HDNفي مجسؾعة 

، كانت السداحة تحت ROCباستخجام مشحشىلادة يخقان دون الحاجة لمسعالجة. حجيثي و  4تسثمت بتبجيل الجم، وطؾر 
 IgG، وكانت القيسة الحجية لعيار الأضجاد 0.989مداوية  IATفي طخيقة  IgGلعيار الأضجاد  (AUC)السشحشي 
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%.92% ونؾعية 92.5بحداسية  821والحاجة لمسعالجة مداوية  ABO-HDNلحجوث 

 
 والحاجة لمسعالجة ABO-HDNعمى التشبؤ بحدوث    IATباستخدام  IgG(: قدرة عيار الأضداد الهالدية 5الذكل رقم )

 السشاقذة
 ، [12]مجاء الانحلالي لجى حجيثي الؾلادة حؾل العالؼالسدبب الخئيدي ل ABOيعتبخ تشافخ الدمخة الجمؾية 

والارتباط  IgGويتغاىخ بسجسؾعة مؽ العلامات الدخيخية الشاتجة عؽ العبؾر السذيسي لأضجاد طبيعية مؽ الشؾع 
في  بالسدتزجات السؾافقة عمى سظح كخيات حسخ حجيثي الؾلادة، ولكؽ كان ىشاك معمؾمات نادرة ومتزاربة

مع غياب أي  العالؼفي  ABO-HDNوث الأدب الظبي حؾل العؾامل السؤثخة والظخائق القادرة عمى التشبؤ بحج
. ولحلػ وججنا بأنو مؽ الزخوري دراسة دراسة في بمجنا عؽ العلاقة بيؽ تخكيد الأضجاد وحجوث ىحا الجاء

  .في سؾريةABO-HDN  العؾامل التي ربسا تكؾن قادرة عمى التشبؤ بحجوث 
حجيثي الؾلادة السؾلؾديؽ لأميات بعيار وجج بعزيا أن كقيسة حجية، و  40حجدت بعض الجراسات العيار 

في  ناولكؽ وجج وتتفق ىحه الشتيجة مع دراستشا. ،[9] أكثخ عخضة لحجوث الجاء الانحلالي 40≥أضجاد 
ولؼ يظؾروا أي يخقان، قج يعؾد ذلػ لعؾامل مختمفة  40بعيار  لأميات حجيثي ولادة ABO-HDN 4مجسؾعة 

 العبؾر السذيسي، وعؾامل أخخى. قجرتيا عمى كأصشاف تحت الأضجاد،
ونؾعية  كقيسة حجية لحجوث الجاء الانحلالي والحاجة لمسعالجة بحداسية 128اقتخحت دراستشا العيار 

)القيسة  وزملاؤه في الشخويج Bakkehim، وتختمف نتيجتشا عؽ نتيجة عمى التختيب( %95% و(92.5 عاليتيؽ
              وزملاؤه في ماليديا Kadri ،[7] (224)القيسة الحجية= وزملاؤه Krog، ودراسة [3] (282=الحجية

يسكؽ تفديخ الاختلافات الدابقة في   ات قيؼ حجية أعمى.حيث وججت ىحه الجراس ،[10] (224)القيسة الحجية=
القيؼ الحجية لؾجؾد عؾامل أخخى مؤثخة وأىؼ ىحه العؾامل: تحت أصشاف الأضجاد الؾالجية ودرجة 

Glycosylation بشية وتؾزع ونزج مدتزجات الدمخة الجمؾية إضافة لتؾزعيا الشديجي، كفاءة عبؾر الأضجاد ،
IgG  إلى حجيث الؾلادة، الشزج الؾعيفي لظحال حجيث الؾلادة، تعجد الذكلpolymorphism  السؤثخ عمى

 [.13وعؾامل أخخى كالسؾاد والكؾاشف السدتخجمة ] Fcوعيفة السدتقبل 
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ىحه  ، تؾافقتABO-HDNوججت دراستشا عجم وجؾد تأثيخ لجشذ وزمخة حجيث الؾلادة الجمؾية عمى حجوث 
. [16]وزملاؤىا في العخاق Abbas، [15] وزملاؤه في تخكيا Akgul ،[14]إيخانوزملاؤه في  Fairouziالشتيجة مع 

، يسكؽ [17] زمخة حجيث الؾلادة الجمؾيةىامة مع  علاقة ، حيث وججت ىحه الجراسةوزملاؤه Kaplanولكؽ اختمفت مع 
 تفديخ ىحا بالاختلافات العخقية بيؽ السذاركيؽ في دراستشا والآخخيؽ.

 الخلاصة
بيممخوبيؽ الجم في الجاء  فخط مؤشخ تشبؤي ىام لحجوث وتظؾر IgG Anti-A\-Bقج يكؾن عيار الأضجاد 

خظؾة ر ىحه الأضجاد لجى الأميات لجى حجيثي الؾلادة. ولحلػ يعتبخ تحجيج عيا ABOالانحلالي بتشافخ الدمخة الجمؾية 
 .وتقجيخ حاجتيؼ لمعلاج لاحقاً  إضافية ىامة في التعامل مع حجيثي الؾلادة متشافخي ىحه الدمخة
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