HIPERBILIRRUBINEMIA DIRETA
EM NEONATOS

Neonatologia HMIB

BILIRRUBINA DIRETA (BD)

Bilirrubina conjugada associada a
colestase neonatal:
e Valores >1 mg/dL - tratamento
imediato.

CAUSAS COMUNS

e Atresia de vias biliares (25-40%
dos casos);

e Infeccodes: Sifilis congénita,
toxo, CMV, entre outros;

e Nutricao parenteral
prolongada: associada ao
desenvolvimento de colestase.

SINAIS DE ALERTA

Colestase pode indicar complicacao

hepatica.
Precisa imediata verificacao de BD

HELP!

P

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

e |[nfeccOes congénitas;

e Obstrucao do fluxo biliar:
Atresia biliar, cistos de
colédoco, colangite neonatal,
etc;

e Doencas geneticas: Sindrome
de Alagille, deficiéncia de alfa-1
antitripsina, galactosemia,
tirosinemia, entre outras.

AVALIACOES ADICIONAIS

Avaliar para condicoes como
urosepse e hemolise
Tratamento da hemdlise deve

manter a bilirrubina indireta abaixo

de 18-20 mg/dL.
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ABORDAGEM TERAPEUTICA
QUANDO A FRACAO BD E <50% DA BTS

1. Decisao entre fototerapia e tratamento por exsanguineotransfucao (ET) na
BTS, conforme as diretrizes atuais

2. Nao subtraira BD da BTS

3. Sindrome do bebé bronzeado nao contra indica a fototerapia

4. Avaliacao do lactente para urosepse

QUANDO FRACAO BD E > 50% DA BTS (BT grave= 20mg/dL)

Condicao rara que pode ser coincidente com Kernicterus

Exemplo:
BD > 50 mg%

Se Doenca Hemolitica ETseBI=18 - 20mg%

Exemplo: BT=40mg% (Bl =18mg% e BD = 22mg%, indicado ET

Objetivo: manter a fracao Bl entre 17-19 mg/dL

Colestase com desenvolvimento de Kernicterus associa-se a condicao
hemolitica. Tal condicao deve ser identificada..

Bebé colestatico com Bl= 10mg% (alto indice de suspeita de hemalise)

Acipo URSODESOXICOLICO

Tratamento da colestase pela nutricao parenteral (NP).

Pode ser administrado por via oral em doses de 15-30 mg/kg/dia para
estimular o fluxo biliar.

Nao ha evidéncia do seu uso na prevencao da colestase ple NP.

NUTRICAO ENTERAL SINDROME DO BEBE BRONZEADO

Introducdo precoce previne a (SBB)

colestase associada a NP. Ocorre em neonatos colestaticos
Aumentos de 10 mL/kg de tratados com fototerapia.
alimentacao enteral nos primeiros A condicao é reversivel, e a
21dias QReduc;éo do risco em 34% fototerapia pode ser continuada.

REFERENCIAS
Uso DE FLUCONAZOL St Y

Associado ao aumento da colestase
em bebés de extremo baixo peso.
Usar com cautela.




