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Kjo broshuré ka pér géllim t'ju shpjegojé se né cka konsiston
testi i hershém i dyfishté pér depistimin e trizomive 21,
18 dhe 13. Ai iu propozohet té gjitha grave shtatzéne né
tremujorin e paré — né mes té javés sé 11-té dhe 14-té - té
shtatzénisé. Pérdoret pér té pércaktuar rrezikun e anomalive
kromozomale tek fémija gé pritet té lindé. Ky test nuk éshté
i detyrueshém dhe béhet vetém me pélgimin tuaj. Varésisht
nga rreziku i vlerésuar, ekzaminimet mé té thelluara mund
té diskutohen.

Né cka konsiston testi?

Ai pérfshin njé ekografi, gé béhet diku né javé e 12-t€, dhe
njé analizé té€ gjakut t&€ nénés gé mund té béhet gé nga java
e 9-té.

Qartésia (tejdukshmeéria) e zverkut

Elementi mé i réndésishém pér vierésimin e rrezikut éshté
matja ekografike e trashésisé sé gafés sé embrionit, e cila
formon njé zoné té quajtur tejdukshméria e zverkut. Rreziku
rritet me trashésiné e tij.

Pérvec késaj, njé tejdukshmeéri e trashé e zverkut mund
té jeté njé shenjé e réndésishme pér anomalité e tjera té
fetusit, por mund té vérehet edhe tek fémijét zhvillimi i té
ciléve mbetet plotésisht normalé.

Shenjat e serumit té nénés

Marrja e gjakut t& nénés vleréson njé hormon, B-hCG té
liré dhe njé proteing, PAPP-A. Kéto substanca gjenden né
gjakun e té gjitha grave shtatzéne, por me njé nivel tjetér tek
njé fetus bartés i trizomisé 21, 18 ose 13.

Nése testi nuk béhet né tremujorin e par€, mund té béhet njé test
i tremujorit té& dyté. Ai bazohet né moshén e nénés sé€ ardhshme
dhe né dy parametrat e gjakut té nénés - AFP (alfa-fetoprotein) dhe
B-nCG. Né kété rast, vlerésohet vetém rreziku i trizomisé 21.



Si me i interpretuar
rezultatet?
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Rreziku i
trizomisé 21
rritet krahas
me moshén.
Ai éshté 1 rast
pér 1600
lindje te nénat
e moshés

20 vjecare,

1 pér 900 te
30 vjegaret,

1 pér 380 te
35 vjecaret,

1 pér 20 te
45 vjegaret.

Mosha e nénés sé ardhshme, e kombinuar me
tejdukshmeériné e zverkut dhe me analizat e gjakut,
mundéson vlerésimin e probabilitetit statistikor té t€ paturit
té njé fetusi gé éshté bartés i njérés nga kéto tre trizomi.

Njé rrezik i ulét

Rezultati konsiderohet i ulét atéheré kur rreziku i trizomisé
éshté midis 1/1001 dhe 1/20 000 lindje. Kjo do té thoté se
do té duhej mé shumé se 1000 lindje pér té gjetur njé rast
trizomie. Pér kéto néna té ardhshme, rreziku éshté me té
véerteté i ulét. Nuk kérkohen teste té tjetra pérvec vézhgimit
té zakonshém ekografik

Njé rrezik i rritur ose mesatar

Njé rezultat konsiderohet si «i rritur» ose «mesatar» atéheré
kur rreziku i trizomisé éshté mé i madh se 1 né 1000 (1/500,
1/150, 1/50, etj.). Ky rezultat nuk déshmon praniné e njé
trizomie.

Sipas nivelit té rrezikut, teste té tjera mund té propozohen

nga rasti né rast:

) njé test paralindor jo-invaziv (Genatest) né rastet e
rrezikut mesatar mé té larté se 1 né 1000 dhe nése
ekografia éshté normale

) njé diagnozé paralindore invazive (koriocenteza,
amniocenteza) né rast té rrezikut té larté (kombinimi
i njé rreziku mé té larté se 1 né 1000 me kriteré té
tjera: anomalité ekografike, shtatzénia e shumeéfishté,
tejdukshmeéria shumeé e larté e zverkut, etj).



Cka duhet me béré né rast
té rrezikut té rritur?

Varésisht nga rreziku i trizomisé 21, 18 ose 13, jané té
mundshme dy lloje t& ekzaminimeve shtesé.

Njé test jo-invaziv paralindor (Genatest)

Né rast té rrezikut mesatar, Genatest propozohet pér
depistimin e trizomisé 21, 18 dhe 13 té fetusit, né
pérjashtim té rastit kur ekografia tregon njé deformim
trupor ose njé tejdukshmeéri té rritur té& zverkut. Né kéto
situata té posacme, njé diagnozé pérmes koriocentezés
dhe amniocentezés propozohet menjéheré.

| realizuar pérmes marrjes sé gjakut t& nénés, Genatest
analizon substancén gjenetike té fetusit (ADN-in e tij) t&
Iéshuar nga placenta né gjakun e gruas shtatzéne. Ky test
nuk parageté rrezik té menjéhershém pér shtatzéniné.
Rezultatet jané né dispozicion brenda 5-10 dité pune pas
marrjes sé gjakut.

Nése testi tregon se, sipas té gjitha gjasave, fetusi
éshté bartés i trizomisé pérkatése, duhet gé rezultati té
konfirmohet pérmes njé ekzaminimi invaziv diagnostik
(koriocentezé ose amniocentezé).

ME E DITUR

Pér mé shumé informata, lexoni
Genatest, njé test jo-invaziv paralindor.




Njé diagnostikim paralindor
Pér me e ditur saktésisht se a &shté i prekur apo jo fetusi
nga trizomia 21, 18 ose 13, mjeku béné njé koriocentezé
ose njé amniocentezé:
) korioncenteza, apo marrja e mostrave me korionik
villus (biopsia e vileve koriale) konsiston né marrjen
e njé mostre té vogél nga placenta e ardhshme duke
pérdorur njé gjilpére té drejtuar nén kontrollin ekografik
(me ultratinguj)
) amniocenteza konsiston né marrjen, me njé gjilpére,
e mostrave té pak Iéngu amniotik, nén kontrollin
ekografik.

Kéto dy ekzaminime mundésojné analizén e térrésisé sé
kromozomeve fetale.

Né raste té rralla (0.2 deri 0.5%), jané gjestet invazive ata
té cilat mund té shkaktojné njé abort.

Rezultatet e para jané né dispozicion brenda 48 oréve e
kurse ata pérfundimtare merren pas dy javésh.
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Njé konsultim specifik ju propozohet né gofté

se testet e tremuijorit t€ paré€ tregojné njé rrezik
mesatar ose té larté, me géllim gé té jepen késhtu
shpjegime mbi teknikat diagnostike dhe pér t'ju
sqaruar lidhur me zgjedhjen e ekzaminimit.
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Faturimi

Testi i depistimit té tremujorit t€ paré (ekografia dhe analiza e gjakut té
nénés) dhe shpenzimet e koriocentez€s dhe amniocentezés merren
mbi sipér nga sigurimi i obligueshém shéndetésor.

Testi paralindor jo-invaziv paguhet nga shérbimet bazike t€ LAMal
(sigurimit shéndetésor) pogese rreziku i trizomis€ éshté me i larté se

1 prej 1000.
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Shérbimi i obstetrikés

Njésia fetale dhe
e ekografisé

Bd de la Cluse 30
1205 Geneéve

Hyrja

Tram 12 et 18,

ndalja « Augustins »

Bus 35,

ndalja « Maternité-Pédiatrie »

Av. de Beau-S¢joyr
Ch Thllry

Kjo broshuré e testuar prané pacientéve éshté
realizuar nga shérbimi i obstetrikés, né bashképunim
me grupin informativ pér pacientét dhe té aférmit
(GIPP) té HUG (SUGJ).



