Indications de photothérapie intensive (PTI)

pour le nouveau-né de 35 SA et plus
(d'aprés American Academy of Pediatrics; clinical practice guidelines. Subcomittee on hyperbilirubinemia. Management of
hyperbilirubinemia in the newborn infant 35 or more weeks of gestation. Pediatrics. 2004; 114(1):297-316.)

Indications selon le dosage sanguin de bilirubine totale ou BTS (sans soustraction de la bilirubine
conjuguée) exprimée en pmol/l pondéré par I'age post-natal et la présence ou non de condition s a
risque de neuro-toxicité aggravée de la bilirubine.

Conditions a risque majoré de neuro-toxicité de la bilirubine :

Processus hémolytique (Allo et iso-immunisation, déficit en G6PD....) ; signes neurologiques
(Iéthargie, refus de boire, hyper-excitabilité, cri aigu...) ; acidose et hypoxie ; instabilité thermique ;
infection

Si absence de dispositif de photothérapie intensiv e poser une indication pour des valeurs de
dosage de bilirubine totale a 50umol/l plus basses que celles indiquées sur ces courbes

Attention :

- l'absence de réponse du bilirubinométre transcutané témoigne d'une hyperbilirubinémie dépassant les
capacités de mesure (>350umol/l) et indique un démarrage de la PTI sans attendre le dosage de bilir  ubine

- Discuter une exsanguino-transfusion sans délai avec niveau 3 de néonatologie du réseau ou CNRHP si
dosage de bilirubine totale est 100pmol/l au-dessus de l'indication de PTI

- une hyperbilirubinémie  sévére avec signes neurologiques est une indication formelle d'exsanguino-
transfusion (encéphalopathie aigue hyperbilirubinémique possiblement réversible).
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