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Diagnosi precoce della preeclampsia

Contesto La preeclampsia (PE) € considerata una delle cause
principali di morbilita e mortalita materna e fetale.

Tramite un’identificazione precoce delle gestanti con
g\,az‘\e un rischio elevato di sviluppo di una PE durante la

filass! . . .
Pro ning gravidanza, possono essere prevenuti molti casi.

allo scre€

Il test di screening e raccomandato tra l'11% e la 142
settimana di gestazione — per semplicita in combi-
nazione con il test del 1° trimestre.

Parametri La previsione si basa sulla pressione arteriosa media
e sui fattori di rischio materni, su di un’ecografia ,ﬁ;*J
Doppler qualificata dell'arteria uterina e sul PIGF
come biomarcatore. Per determinare il rischio di PE
fino alla 372 settimana di gestazione, e necessario
specificare i parametri clinici.
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Doppler dell‘arteria uterina

Valutazione La previsione raggiunge tassi di riconoscimento del 90% nei casi di PE precoce, del 75% nei
casi di PE prenatale e del 41% nei casi di PE alla nascita. Lo screening identifica inoltre anche le
pazienti che beneficiano di una profilassi con aspirina a basso dosaggio. A partire dalla
20% settimana di gestazione puo inoltre essere determinato il quoziente sFLT-1/PIGF.

- Le Vigaro N. 268 update

Analisi Screening della preeclampsia con calcolo del rischio (da settimana di gestazione 11 a 14).
Materiale Provetta siero con gel, gialla-oro (1)

Prezzo CHF 87.—incl. calcolo del rischio

Informazione SSGO Opinione degli esperti N. 57 ‘Specificazione del rischio di preeclampsia nel 1° trimestre’;

Rolnik, D. L. et al. ‘Performance of Screening for Preterm Pre-Eclampsia’, Ultrasound Obstet Gyn 50: 492-495. 2017
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