La photothérapie

Chapitre 34

C’est un moyen de traitement de l’ictère du nouveau-né par une émission de lumière (bleue ou blanche) qui transforme la bilirubine cutanée en dérivés hydrosolubles, éliminés dans l’urine sans l’intervention du foie. C’est une réaction photochimique.

I) Les indications

· Elles reposent sur :

· Le poids de naissance.

· L’âge de l’enfant.

II) Technique

· L’enfant est placé dans un incubateur :

· Exposé le plus possible aux rayonnements.

· Les yeux protégés par des lunettes spécifiques, adaptées à l’enfant.

III) Surveillance

· Température cutanée de l’enfant.

· Température de l’incubateur.

· Aspect des selles, des urines.

· Distance enfants-tubes : 40 cm environ.

· Surface corporelle exposée (la plus grande possible).

· Hydratation (volume de perfusion augmentée ou supplantation orale : 15 à 20 mL/kg/j).

· Bilirubinémie 1 à 2 fois par jour.

· Surveillance du comportement.

IV) Complications

· Digestive : ballonnement, diarrhée.

· Métabolique : déshydratation.

· Régulation thermique : hyperthermie.

· Pigmentaire : apparition d’une coloration cutanée verdâtre tenace (« bébé bronze »), couleur liée à la dégradation cutanée de la bilirubine conjuguée (excès de photothérapie), sans gravité.

A savoir :

Un enfant sous photothérapie a des veines très fragiles, qui éclatent ou diffusent ++, donc difficiles à perfuser.
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