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APRESENTACAO

A ictericia é quantificada considerando-se a sua progressao craniocaudal, isto

é, a progresséo da ictericia da cabega para a regido inferior do corpo (pernas e pés).

CLASSIFICACAO DE KRAMER

® Zona | = Cabeca e pescoco

® Zona Il = Tronco até umbigo

® Zona Ill = Hipogastrio e coxas

® = Joelhos e cotovelos
até punhos e tornozelos

® Zona V = Maos e pés,
inclusive palmas e plantas

EXAMES SOLICITADOS:

Quando a ictericia estiver = zona 03.
®» Hemograma,
» Reticuldcitos;

» BTF (bilirrubinas totais e fragdes).




Preféifura
de Jundiai

AVALIACAO DOS EXAMES LABORATORIAIS:

CRITERIOS DE FOTOTERAPIA RN < 35 SEM (<7 DIAS)

Idade Gestacional BT mg/dL
<28 sem >5

28-29 sem 6-8

30-31 sem 8-10
32-33 sem 10-12
>34 sem 12-14

CRITERIOS DE EXSANGUINEOTRANSFUSAO RN<35 SEM (< 7 DIAS)

Sem sinais neuroldgicos

Idade Gestacional BT mg/dL
<28 sem 13-14
28-29 sem 12-14
30-31sem 13-16
32-33 sem 15-18
>34 sem 17-19

CRITERIOS DE FOTOTERAPIA RN >35 SEM

Nivel de Bilirrubina Total (mg/dL)

Idade pos-natal 35-37 sem >38 sem
24 horas 8 10

36 horas 9,5 11,5

48 horas 11 13

72 horas 13 15

96 horas 14 16

5-7 dias 15 17
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CRITERIOS DE EXSANGUINEOTRANSFUSAO RN>35 SEM
Nivel de Bilirrubina Total (mg/dL)

Idade pos-natal 35-37 sem >38 sem
24 horas 15 18
36 horas 16 20
48 horas 17 21
72 horas 18 22
96 horas 20 23
5-7 dias 21 24

Fatores de risco para RN=35 sem:

» Doenca hemolitica;
» Deficiéncia de G6PD;
» Asfixia,;

» | etargia,

» |nstabilidade de temperatura,
®» Sepse;

» Acidose;

» Albumina <3 mg/dl.

Indicar fototerapia simples com valores 2-3 pontos abaixo dos valores descritos na

tabela anterior.
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