SROVNANI INDIKACNICH GRAFU PRO FOTOTERPAII V TERAPII
NOVOROZENECKE HYPERBILIRUBINEMIE

Uvod

V Ceské republice jsou uzivany zejména dva indikaéni grafy

VY

L éekarska
fakulta

pro terapil hyperbilirubinémie S rozdily v rizikovych
faktorech a hodnotach bilirubinu pi1 zahajeni terapie.
Fototerapie (FT), jako kazda terapie, ma 1 svoje nezadouci

ucinky, a proto je neindikovana fototerapie kontraindikovana.

Je dulezité dbat na to, Ze cilem fototerapie neni odstranéni
zluteho zbarveni kuze novorozence, ale zamezeni rozvoje

kernikteru.

Tabulka 1: Srovnani fototerapie v roku 2017 a 2019

2017 2019

Celkem hodin fototerapie 7095 2971
Prumérna doba fototerapie 30 hodin 26 hodin
Median doby fototerapie 24 hodin 21 hodin

Dol il o | sam

Procento plné kojenych po 26% 2704

fototerapii
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Metodika

Do retrospektivni studie byli zarazen1 vSichni novorozenci,
kteri v letech 2017 a 2019 podstoupili fototerapii, coz
predstavuje 349 novorozencu. Hodnotili jsme pocet
indikovanych fototerapii, dé¢lku fototerapie, rizikove faktory
vzniku hyperbilirubinémie, rizikové faktory pro vznik
kernikteru, spravnost indikace pro jednotlivé indikac¢ni grafy
a pocet rehospitalizaci.

Vysledky

Pr1 pouzivani obou indikacnich grafu byla zajiSténa
bezpelnost pro novorozence, nebyl diagnostikovan zadny
kernikterus. Pti uzivani grafti dle AAP poklesl pocet
fototerapii 0 50,2 % (116 déti s FT z 2413 narozenych) oproti
uzivani Hodrova-Polackova grafu (233 déti s FT z 2545
narozenych), s grafy od AAP pokleslo take mnozstvi
rehospitalizaci z duvodu fototerapie o 31 % (pokles z 26 na
18 rehospitalizaci). Pr1 uzivani gratu od AAP vyznamné
stouplo mnozstvi spravne indikovanych FT (z 56 % na 95 %).

Z.aver

Na zaklad¢ téchto vysledku lze konstatovat, ze vyuzivani
indikacnich grafu pro fototerapin dle AAP je bezpelCn¢ a take
Setrné pro déti. Dalsim dulezitym parametrem je, Ze grafy

A AP obsahuji zpracované rizikové faktory pro kernikterus a
tudiz jsou indikace k FT 1¢kar1 vice respektovany a vyznamné
se zvySilo mnozstvi spravné indikovanych FT.



