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Yenidoğan Sarılıklarına 
Yaklaşım

BÖLÜM 13

GIRIŞ

Sarılık terimi, Fransızca sarı anlamına gelen ‘jaune’ kelimesinden gelmektedir. 
Yenidoğan bebeklerde sarılık; sık tespit edilen klinik bulgulardan biridir. Erişkin 
bireylerde total serum bilirubini için üst değer 1 mg/dl iken neredeyse tüm ye-
nidoğan bebeklerde total serum bilirubini bu seviyenin üstündedir. Total serum 
bilirubin düzeyi 5mg/dl’yi aştığında, bilirubinin ciltte ve konjuktivada birikimi 
olur. Yenidoğan sarılığı gözle fark edilir hale gelir (1,2). Total serum bilirubinini; 
direkt ve indirekt bilirubin oluşturmaktadır. Her iki bilirubin değerleri de farklı 
durumlarda artabilir. Bu başlık altında öncelikle yenidoğan sarılıklarının büyük 
bir kısmından sorumlu olan indirekt hiperbilirubinemiden bahsedilecektir.

İndirekt Hiperbilirubinemi

Bilirubin Metabolizması

Bilirubin patolojilerini anlamak için bilirubin metabolizmasını bilmek gerekir. 
Hem katabolizmasının bir ürünü olan bilirubinin büyük bir kısmı hemoglo-
binin yıkımı ile oluşmaktadır (1 g hemoglobinden 34 g bilirubin oluşmakta). 
Geri kalan kısmı ise hem içeren diğer proteinlerin (katalaz, sitokrom, myoglo-
bulin) parçalanması ile ortaya çıkar. Yenidoğan bebeklerde eritrosit ömrü kı-
sadır. Bu nedenle yetişkinlerde 4 mg/kg/gün olan bilirubin üretimi yenidoğan 
döneminde 8.5 mg/kg/gün’e kadar çıkar. Artan sitokrom döngüsü de bilirubin 
üretimindeki artışın diğer bir nedenidir (3).
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Özellikle indirekt hiperbilirubinemi tanısı konulduğunda tedavi ile hızlı ve 
kolayca yanıt alabildiğimiz bir hastalık olduğu için tüm yenidoğanlarda sarılık 
açısından dikkatli olunmalıdır. Akut ya da kronik bilirubin ensefalopatisi sık-
lığını azaltmak ve mümkünse görülmemesini sağlamak ana hedef olmalıdır.

Direkt hiperbilirubinemi hastalarında hızlıca tanı koymak bazı hastalıkla-
rın kısıtlı tedavi süreleri için zorunludur (bilier atrezi gibi).

Uzamış sarılıklarda ilk düşünmemiz gereken anne sütü sarılığı olmama-
lı, diğer nedenler dışlandıktan sonra ancak anne sütü sarılığı denebileceği 
unutulmamalıdır.
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