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Uvod: Kongenitalni totalni atrioventrikularni blok (KTAVB) povezuje se s izlozeno$¢u pasivno transplacentarno
prenesenim protutijelima anti SS-A/Ro (rjede anti SS- B/La i anti-Ul RNP) od majke s klini¢ki evidentnom ili
asimptomatskom bolesti vezivnog tkiva. Samo 2% prvih trudnoca SS-A pozitivnih trudnica komplicira se poja-
vom KTAVB-a, a slucajevi u kojem je samo jedan blizanac obolio od KTAVB-a sporadi¢no su opisani u literaturi.
Prikaz slucaja: Zena stara 34 godine upucena je na pregled reumatologu zbog sumnje na sustavnu bolest veziv-
nog tkiva bududi je u 33. tjednu trudnoce carskim rezom iz blizanacke trudnoce zacete iz IVF postupka i kompli-
cirane diskordantnim rastom i blizanackim transfuzijskim sindromom rodila zivo musko i Zensko dijete od kojih
je samo blizanka razvila KTAVB. Pacijentica je ve¢ prethodno ostvarila jednu urednu trudnocu i porod te je kli-
nicki bez simptoma sugestivnih za kolagenozu, a obradom su joj se utvrdila pozitivna antinuklearna protutijela,
pozitivna protutijela SS-A 52, SS-A 60 i SS-B i poliklonska hipergamaglobulinemija te joj je u terapiju uveden
hidroksiklorokin. ViSegodi$njim reumatoloskim pracenjem pacijentica je trajno asimptomatska, a na zadnjoj
kontroli ima i dalje pozitivna navedena protutijela uz dodatno pozitivan dsDNA, blagu leukopeniju i snizen C3,
no prekinula je antimalarik zbog straha od nuspojava. Djevojcica je takoder bez subjektivnih smetnji, ¢itavo se
vrijeme uredno razvijala i pratila po pedijatrijskom kardiologu te je bez indikacije za ugradnju trajnog sré¢anog
elektrostimulatora zbog KTAVB-a. Za napomenuti je da je najstariji sin nagluh i ima dvostruki kanalni sustav oba
bubrega dok je muski blizanac potpuno zdrav, a iz obiteljske anamneze pacijentice za izdvojiti je i SLE u majc¢ine
sestre.

Zakljucak: Protutijela anti SS-A/Ro veZu se na stanice fetalnog sr¢anog provodnog sustava dovode¢i do popratne
upalne, a potom i fibrozne reakcije tkiva $to rezultira nepovratnim sré¢anim ostecenjem. Budu¢i da mali broj SS-A
pozitivnih Zena rodi dijete s KTAVB-om u nastanku bolesti ulogu bi mogli imati nasljede i okoli$ni ¢imbenici
(placentarni ili mikrokimeristicki ucinci, poremecaj kalcijevog kanala, vrijeme izloZenosti antigenu itd.).

Slucaj oboljele blizanke naglasava potrebu pravodobne dijagnoze autoimunosne bolesti u majke i ranog prepo-
znavanja kardiovaskularnog morbiditeta u djece SS-A pozitivnih majki.
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