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ر رایکت 

ن خون ایجاد می شود گردد و باعث میزردی یا یرقان نوزادی حالتی است که به علت افزایش سطح بیلی روبی 
از مسائل شایع دوران نوزادی است. ایکتی شایع و در اکتر مواقع    .پوست و صلبیه چشم نوزاد زرد رنگ شود

یولوژیک اگر در روزهای دوم تا هفتم تولد باشد  .خوش خیم است  ز رفت 
محسوب می شود که بدلیل  ایکت 

است قرمز  گلبولهای  شدن  شکسته  علت  به  ن  وبی  بیلت  تولید   .افزایش 
 

   24اگر در  
 

کبد و طحال و کم خونن همراه باشد یا در نوزاد ترم بیشتی از   ساعت اول تولد باشد و یا با بزرگ
رپار روز طول بکشد،  21روز و در نوزاد نارس بیشتی از  14  .محسوب می گردد  تولوژیکایکت 

بیماری زمینه این نوزادان هیچ  تمام   در 
ً
این است که کبد آنها تقریبا تنها  ای وجود ندارد و علت بروز آن 
ن است که بر اثر تخریب گلبول نم  ن به نام بیلی روبی   زرد مایل به ست 

 
 )ماده شیمیانی رنگ

ن های  تواند بیلی روبی 
تولید می خون  ر قرمز  اضافن  واقعشود(  .در  دفع کند  از     ا  پس  و  برداشت کرده  خون  از  را  ماده  این  کبد 

انی  و قسمتی دیگر از راه صفرا با مدفوع دفع می شود .حال اگر کبد   قسمتی از این ماده توسط کلیه ها  تغیت 
ان این ماده زرد رنگ در خون افزایش پ ن  را نداشته باشد ، مت 

 
یدا قدرت برداشت و تغیت  شکل این ماده رنگ

کرده و در تمامی نسج های بدن وارد و رنگ این نسوج )مثل پوست و سفیدی چشم( زرد می شود.هر چه 
ن و به سمت گردن و سپس قفسه سینه پیش می  ن بالاتر برود، زردی از طرف سر به پایی  رود سطح بیلی روبی 
می پا  و  دست  به  شدید  موارد  در  اینکه   .رسدتا 

 
ن می تواند به سیستم اعصاب مرکزی در حال تکامل نوزادنکته مهم این است که بیلی رو  آسیب بزند .    بی 

ن در سلولهای مغزی رسوب کرده و باعث اختلال در متابولیسم و فعالیت نورون   به مواردی که بیلی روبی 
وس،رر " بشود   ها گفته می شود . در نوزاد ترم)نوزادی که به موقع بدنیا آمده(  "Kernicterusکرنیکت 

ن خونش کمتی از    معمولا  ان بیلی روبی  ن  که مت 
وس نم میلی گرم در دسی  20-25تا زمانن است دچار کرنیکتی لیتی

ن موجود در سرم خون از   ان بیلی روبی  ن لیتی بیشتی شود خطر بروز میلی گرم در دسی  25شود. هر چه مت 
وس بیشتی می شود  نوزادان نارس در طول  % 80 نوزادان سالم و % 60 زردی نوزادان در بیش از.کرنیکتی

 قابل مشاهده است
 

 .هفته اول زندگ

 

رعلل

 نارس بودن سیستم عملکرد کبد  1-
 های خونن مادر ونوزادناسازگاری گروه 2-
 های نوزادی عفونت 3-



 
 

درصد موارد ایکتی    30باشد? در    Bیا Aو نوزاد گروه خونن   Oناسازگاری گروه های خونن است.اگر مادر
اگر مادر منفن و نوزاد مثبت    RHاست ولی شایعتی است.در ناسازگاری  RHتر از ناسازگاریداریم که خفیف 

 اول بروز نم کند.پس از تولد هر نوزاد
 
? مادر حتما باید    RHمثبت از مادر  RHباشد? در حاملگ منفن

د بگت  روگام   .آمپول 
 
ایکتی به دلیل حساسیت به شت  مادر ایجاد  تولد ممکن است    7درصد موارد در نوزادان ترم پس از روز    3در  

دهی مادر بروز نمیکند  وع شت   گردد که با قطع شت  مادر برای یک تا دو روز برطرف شده و مجددا و با سرر

 :تشخیص های روش

زردی نوزاد با دیدن رنگ پوست و چشم قابل تشخیص است،اما لازم است در صورت مشاهده زردی، 
د  ن سرم انجام گت  وبی  ن گروه خون مادر و نوزاد،  .آزمایش بیلت  آزمایش گاهی آزمایشات دیگری مانند تعیی 

ن جهت نوزاد صورت می دادرار وسایر آزمایشات نت   .گت 

. 

 علايمر

 :حالت وجود دارد 2 برای زمان بروز زردی

یولوژیک زردیر ز معمولا در روز چهارم به اوج خود  کند و  : زردی است که در روز دوم و سوم بعداز تولد بروز میفت 
ن می  شده و تا روز دهم ازبی 

ن روزهای پنجم تا هفتم کمتی سد و بی   رود. مت 

 ایجاد می 24 زردی که در هنگام تولد ویادر طی پاتولوژیک:ر یا زودرسر زردیر
 

شود باید مورد  ساعت اول زندگ
ازگاری خونن مادر ونوزاد و یا به علت  ناس  این نوع زردی خطرناک است زیرا ممکن است به علت  باشد.  توجه 

 .ها ایجاد شده باشد عفونت و یا برخن از بیماری
از   %2 نزدیک به :روز طول میکشد(  21 روز و درنوزاد نارس تا 14 )در نوزاد معمولی تا  کشیده طولر زردیر

 که از شت  مادر تغذیه می 
، بعد ازنوزادانن معمولا    شوند.  دچار زردی می روز   7 کنند و به دلیل مصرف کم شت 

ان زردی در طی هفته ن مت 
های غده  های دوم وسوم است. از علل دیگراین نوع زردی عفونت، بیماری حداکتر

وئید و نواقص دستگاه گوارش می   .باشد تت 

 

رعوارضر

ن در   ▪ ن که بعلت رسوب بیلی روبی  وس: صدمه مغزی ناسیر از سطح بسیار بالای بیلی روبی  کرنیکتی

 .شودهای مغزی اتفاق افتاده و منجر به آسیب مغز میسلول

 کری  ▪

 فلج مغزی ▪



 
 

 فتوتران   عوارض

 اثر نور شدید روی چشم  .1

 افزایش درجه حرارت نوزاد .2

 مدفوع شل ومکرر  .3

 .شودای مایل به سیاه میسندروم کودک برنزه که پوست نوزاد به رنگ قهوه .4

 بیحالی  .5

 بثورات پوستی  .6

 تغیت  سیکل خواب و بیداری  .7

 تغیت  در سیکل تغذیه  .8

 کاهش وزن  .9

 بسته شدن سوراخ بیتن به وسیله چشم بند  .10

 درمانر

ی  :پیشگت 
ین روش   که در روز دوم و سوم نوزادی دچار زردی میشوند، تغذیه مکرر با شت  بهتی

ی در نوزادانن پیشگت 
ی از اسیب مغزی در نوزادانن که در  .مادر است  ین راه جلوگت 

ساعت اول دچار   24 باید توجه نمود بهتی
 اند، انجام زردی شده

ن علت بیماری در  است  ساعت اول 24 آزمایشات فوری برای تعیی 
 

 .زندگ
های خونن مادر و نوزاد و یا سایر مشکلات نوزادی در مواردی که زردی به علت وجود ناسازگاری گروه

های پزشگ را باشد، تغذیه با شت  مادر به تنهانی نمیتواند بیماری را برطرف کند. در این مواقع توصیه
ید  .جدی بگت 

 :درمان
ی کردتوان از عوار با تشخیص و درمان زودرس این بیماری می برای درمان این  .ض آسیب مغزی جلوگت 

 بیماری، پس از 
در موارد شدید بیماری ممکن است نیاز  .های مهتان  متفاوت است شود با نور لامپنوری که استفاده می 

 .به تعویض خون نوزاد وجود داشته باشد 
 

1.   )  فتوتران  )مهتان 



 
 

ن بیلی :  (exchang )تعویض خون .2 ن بیشتی از در صورت همولت  در هر ستن باید تعویض خون   20روبی 
 .انجام شود 

 
وع می شود انه( سرر   .درنوزادان با وزن بسیار کم فتوتران  به صورت پروفیلاکسی)پیشگت 

ن وریدی. 3  در زردی شدید استفاده از داروی ایمنوگلوبولی 

داده شود تا از کم آن  نوزا  نکته مهم در زردی این است که به نوزاد مرتب ی شود. در نتیجه  شت  د جلوگت 

تغذیه مکرر، تعداد دفعات اجابت مزاج افزایش یافته و زردی از طریق مدفوع دفع گردد. )دلیل رنگ قهوه 

ن است(  ن همی   ای مدفوع نت 

ی پوست نوزاد قرار می ۲۵-۲۰در فتوتران  نوزاد را کاملا لخت کرده و نور را به فاصله  در  دهند. سانتیمتی

 .شود تا در برابر نور محا فظت شود ها و ناحیه تناسلی نوزاد پوشانده می این حالت چشم 

 

 

رفرایندرپرستاری

ل وزن مخصوص ادرار  .1 ل جذب و دفع نوزاد و کنتی  کنتی

دهی مکرر یا سرم درمانن  .2  از طریق شت 
 دریافت مایع به اندازه کافن

دهی .3 ن شت  ن چشم بند حی 
 برداشیی

ن پوست ناحیه پرینه پس از اجابت مزاج  .4 ن نگه داشیی  تمت 

 عدم استفاده از لوسیون، کرم و روغن در هنگام فتوتران   .5

 تغیت  وضعیت نوزاد بصورت مکرر جهت دریافت بیشتی نور  .6

ل از نظر کاهش یا افزایش دمای بدن نوزاد  .7  کنتی

ل پوست از نظر رنگ و  .8  ضایعات پوستی کنتی

 

 ودارثرس:رکتابرجامعرپرستاریربرونررورعمنبر


