












はじめに 

 核黄疸の発症には,血中にて蛋白に結合していない Unbound bilirubin(UB)が血液脳関門

を通過し易いことから,その測定値のもつ臨床的有用性についてこれまで報告してきた。 

 研究者らは,血清総ビリルビン値(TB)及び血清 UB値による新生児黄疸に対する治療基準

を設け,光線療法・交換輸血を実施してきた。その基準は児の日齢・出生体重別に,TB値に

ついては Maisels ら,村田らの基準を一部改変し,UB 値については臍帯血を用いた

Bilirubin titratian curue における First binding site から Second binding siteへの

変曲点より,出生体重 1500g 未満の極小未熟児では O.7μg/dL を,1500g 以上の児では 1.0

μg/dL を UB 値の Critica11cve1 として交換輸血の適応としてきた。 

 本研究では,本基準の妥当性について過去2年8ケ月間の臨床成績をもとに検討を加えた。 


