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 مقدمه
یک مشکل شایی  در  روبینمیبیلیزردی و هیپر 

درصا   60و در  رودماینوزادی با  شامیر  یدوره
در طای  تارمپرهدرصا  ناوزادان  80نوزادان ترم و 

 کا ازآنجییی. (2) شودمیاول زن گی دی ه  یهفت 
فتااوتراپی در حااسی وحاای ی ماااز درمااین زردی 

، در نتیجاا  فتااوتراپی و شااودمی نااوزادی احااتفیده
عااوارآ آن اهمیااز بیاااایی دارد. اناا ی  ا اار و 

ا رات اشامی، کایهآ آ   عیرض  فتوتراپی شیمل
ب ن، هیپرترمای، احاایل، راو و حان رم کاود  

احز، امی ب  ا ر فتاوتراپی بار میااان پ کاز  برناه
از طار  دیرار کمداود  ت  ش ه احاز.کمتر پرداخ

حدب خونریای و  توان میپ کز در حسوح خیصی 
آحیب مغای م ی و حتی مرگ در نوزاد شود، لذا 

نییز ب  بررحی بیشتر ا ر فتوتراپی بر حسی پ کاز 
 .ش میدی ه 

 فتاوتراپی رابس  بررحی تحقیق ای  اصلی ه   
 و  بیشامی زردی با  مدت  نوزادان پ کز میاان بی

 میااان بای فتاوتراپی رابس  بررحی آن فرعی اه ا 
 زمااین ماا ت فتاوتراپی، شاا ت احای  باار پ کاز

 و تولاا  وزن حاایملری، حاا  منیاایز، فتااوتراپی،
 .بیش می نوزاد روبی بیلی

بی توم  ب  مسیل یت انجایم شا ه، میننا  مسیل ا  
Pishva  101، در باای  (1) رانیاااو همکاایران در 

( داایر افاز %5/49نفار ) 50نوزاد مورد بررحای، 
( %8/19نفار ) 20پ کز ش ن  کا  از ایا  ت ا اد 

مک ااب  متااردر میلی 100000دارای پ کااز زیاار 
حایعز اول در حایل  24بودن . کیهآ پ کاز در 
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 در شده یبستر یزرد به مبتلا نوزادان در پلاکت زانیم بر یفتوتراپ ریتاث یبررس

 1393 تا 1392 سال از تنکابن ییرجا دیشه مارستانیب

 چکیده

کمبود پلاکتت  کهییازآنجادرنتیجه عوارض آن اهمیت بسزایی دارد  ؛ وشودیمفتوتراپی در سطح وسیعی جهت درمان زردی نوزادی استفاده  :هدف و زمینه

 .باشدیمپلاکت  بر سطح، نیاز به بررسی بیشتر اثر فتوتراپی شودیمسبب خونریزی و آسیب مغزی جدی 

 100و در آن  انجام 1392 -93در سال آیندنگر است که در بخش نوزادان بیمارستان شهیدرجایی تنکابن -مقطعی-نوع تحلیلی حاضر از: پژوهش روش کار

 150000بستری پلاکتت نتوزادان شتمار  و نتوزادانی کته پلاکتت کمتتر از  یدر ابتدافتوتراپی  از شروعگرفتند. قبل  قرارنوزاد مبتلابه زردی مورد مطالعه 
-ABOاتمام فتوتراپی پلاکت بررسی گردید. نوزادانی که نیاز به تعویض خون، دچار عفونت، ناستازگاری  بعد ازداشتند از بررسی حذف شدند.  مکعب متریلیم

Rh  توست  نترم افتزار ستتیلچکدر  یآورجمت و بیماری دیگری شدند، از مطالعه خارج گردیدند. اطلاعات هر نوزاد پت  از ،SPSS18 آزمتون بتا Chi-

square .تجزیه و تحلیل آماری شد 

هتزار بودنتد.  150مورد دارای پلاکت زیتر  9تعداد  نیاز ادریافت فتوتراپی دچار افت میزان پلاکت شدند.  بعد ازنوزاد  61نوزاد مورد مطالعه  100: از هاافتهی

استتاندارد بتا انحتراف  228420و میتانگین میتزان پلاکتت بعتد فتتوتراپی  19/55621استتاندارد بتا انحتراف  233400میانگین میزان پلاکت قبل فتوتراپی 
و  25/8بتا انحتراف استتاندارد  %3/12 درصتد کتاهشکه بین میزان پلاکت قبل و بعد از فتوتراپی ارتباط معناداری وجتود نداشتت. میتانگین  بود 27/67083

د. کاهش میزان پلاکت در جریان فتوتراپی با میزان پلاکت در نوزادان ترمی که قبل از فتوتراپی بو 93/17با انحراف استاندارد  %2/15 شیدرصد افزامیانگین 
 توتال، سن حاملگی و شدت فتوتراپی ارتباط داشته است. نیروبیلیبهزار بوده با مدت فتوتراپی، وزن،  250-300 در سطح هاآنپلاکت 

 ولی این کاهش ناچیز و در محدوده نرمال بوده است. ودشیم: فتوتراپی موجب کاهش شمار  پلاکتی یریگجهینت

 

 زردی، نوزاد، فتوتراپی، پلاکت :هادواژهیکل 

11/11/89تاریخ پذیر :  25/5/88تاریخ دریافت:   

 10/7/94 تاریخ پذیر :   28/9/93 تاریخ دریافت:
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و همکایران در  Maurerمسیل ا   و درح اکثر باود 
پ کز در م ل فتوتراپی بر ت  اد  تأ یر، (3) کییآمر

حیوانی خرگوو و همامین در نوزادان بی وزن تول  
 تأ یرپییی  بررحی ش . نتییج حیصل، مسرح کنن ه 

. بیش میفتوتراپی در تج ی  رده پ کز  یفااین ه
و همکاایران کاا  در  Praticoمسیل اا  همچناای  در 

مشیه ه ش  ک   ،(6گرفز )ایتیلیی مورد بررحی قرار 
وزن تول  منیحب، فتوتراپی منجر در نوزادان ترم بی 

 میالل کا  ایا   شاودمیب  کیهآ ت  اد پ کز ن
مربوط با  بلاوب بیشاتر پوحاز و مداران  توان می
مغا احتخوان در نوزادان ترم نیادز با   قدولقیبل

نوزادان نیر  بیشا . یاک مسیل ا  دیرار در حایل 
 (4شا  )و همکیران انجایم  Maurerتوحط  1976

ک  آحیب پ کتی طی فتوتراپی مورد بررحی قارار 
گرفز ک  نتییج حیصل از ای  مسیل   ک  در محیط 

Invitro  انجیم گرفز، نشین دهن ه احتمیل آحایب
حیختیری و عملکردی پ کز طی پروح  فتوتراپی 

 احز.

همکیران ک  در تدریا انجایم  و Sakhaدر مسیل   
رح کننا ه نتییج حیصل از ای  مسیل   مسا (7ش  )

احتمااایل افااااایآ آزاد شااا ن پ کاااز از مغاااا 
در ا ر فتوتراپی در کودکین ترم حیلم و  هیاحتخوان

. همچناای  بیشاا میدارای ذخااییر کاایفی پ کتاای 
حافی   هاییگلدولمنجار با  رهای شا ن  توانمی

میرژین  ب  گردو خون و بنایبرای  افااایآ ت ا اد 
حاافی  در خااون شااود. همچناای  در  هااییگلدول
شا  و همکیران انجایم  Tozzi ک  توحط ایل  مسی
 عنوانب  توان می روبی بیلی دادمینتییج نشین  (8)

انیین آحیب  هییپ کزیک عیمل فتودینیمیک، ب  
 وارد نمیی .

 بنا رعدی در مسیل   شیهیین و همکیران ک  در 
ناوزاد ماورد مسیل ا  نتاییج  102از  (9ش  )انجیم 

درصااا   2/40حیصااال در روز دوم فتاااوتراپی در 
درصا  ناوزادان  51ناوزادان افااایآ پ کاز و در 

کیهآ میاان پ کز بود ک  ارتدیط م نیداری بای  
بای کایهآ  روبی بیلایمنس حا ، وزن و میااان 
امای بای  ما ت زماین ؛ ت  اد پ کز ومود ن اشز
د پ کز ارتدایط م نایداری فتوتراپی و کیهآ ت  ا

 دی ه ش .
 

 روش کار
 آینا نرر-مقس ای-تحلیلی از نوعمسیل   حیضر  
مااورد  نااوزادانت اا اد احااز.  1392-93حاایل در 

زردی، بیتری مدت  ب   نوزاداننفر از  100بررحی 
بیمیرحاتین شاای  رماییی ش ه در بخآ ناوزادان 

. بیتری کردن نوزادان بی توم  با  بیش می تنکیب 
و ما ول  روبی بیلایبار احای  میااان  هیآننییز 

احتین ارد کتای  نلیاون انجایم شا . پاس از اخاذ 
و م ییناا  نااوزاد نموناا  خااون ماااز  حیلشاارح
میدر  Rhگروه خون و  توتیل و میتقیم، روبی بیلی

گرفتا  شا .  CBCو نوزاد، احمیر خون محیسی و 
بتا ای تحقیاق پ کاز کمتار از نوزادانی کا  در ا

مک ااب داشااتن ، نیاایز باا   متاارمیلیدر  150000
و  ABO-Rhت ااویخ خااون، عفونااز، نیحاایزگیری 

بیمیری دیراری داشاتن  یای علاز دیراری مااز 
، از مسیل اا  خاایر  شاا میکاایهآ پ کااز ییفااز 

گردی ن . نوزادان زیر دحتریه فتاوتراپی با  فیصال  
اتمیم فتاوتراپی  قرار گرفت ، ب   از متریحینتی 40

پ کز شمیرو و بررحی گردی . اط عیت هر نوزاد 
تای  ش ه ک  شیمل منییز ناوزاد،  لییزاکدر 

 روبی بیلایح  ناوزاد در زماین فتاوتراپی، حاسی 
میتقیم و توتیل، ما ت بیاتری و فتاوتراپی، وزن 
تول ، ح  حیملری و میاان پ کز قدل از فتوتراپی 

با   هاییدادهر  گردیا . و ب   از اتمیم فتوتراپی د
 آزماون بای spss 18نرم افااار  وحیل ب دحز آم ه 

Chi-square  و تحلیاال آماایری قاارار  مااورد تجایاا
 گرفز.
 
 هایافته 

 طورنااوزاد باا  100  مسیل اا  در مجمااوع یاادر ا
مورد بررحی قارار گرفتنا . از ایا  ت ا اد تصیدفی 

 طورب  بودن . از نظر حنی مؤنث %50مذکر و  50%
 3-5 باای  %38، روز 1-2 نااوزادان %45 ،تصاایدفی

، روز بودناا . از نظاار وزناای 5یشااتر از ب %17 روز و
وزن باای   %64، گاارم 2500وزن کمتاار از  24%

گاارم  4000بیشااتر از  %12گاارم و  2500-4000
از نوزادان حا   %31بودن . بر حیب ح  حیملری 

 هفت  37بیشتر از  %69هفت  و  37کمتر و مییوی 
 روبی بیلینوزادان مورد مسیل   از نظر حسی  بودن .
 تاریلبار دحای  گرممیلی 10-15بی   %41 توتیل
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(mg/dl ،)29%   تاریلبر دحی  گرممیلی 5-10بی 
(mg/dl)،22%   بر دحی لیتر  گرممیلی 15-20بی
(mg/dl و )بار  گرممیلی 20بیشتر و یی مییوی  %8

 روبی بیلاایاز نظاار  بودناا .( mg/dl) تااریلدحاای 
بار  گارممیلی 1ناوزادان کمتار از  %100 ،میتقیم

از نظار میااان پ کاز  ( بودنا .mg/dlدحی لیتر )
 %15 ،هااار 150-200 بی  %34 ،قدل از فتوتراپی

هااار و  250-300بی   %43 ،هاار 200-250بی  
بودن . در اکثر نوزادان مورد  هاار 300بیشتر از  8%

-300 بررحی میاان پ کز قدل از فتاوتراپی بای 
هاار بوده احز و کمتری  میاان پ کز بیلای  250
هاار بوده احز. میاان پ کز ب   از فتوتراپی  300
-200بای   %30،هااار 100-150 از موارد %9در 
بای   %22 ،هااار 200-250بای   %29 ،هاار 150
میاااان پ کااز باایلای  %10هاااار و در  250-300
ی ب   از هاار بود. در اکثر نوزادان مورد بررح 300

هااار باوده  150-200بی   فتوتراپی میاان پ کز
هااار  100-150 احز. کمتری  میاان پ کز بی 

از ماوارد  %23بوده احز. بر حیب ش ت فتوتراپی 
لامپا   12از ماوارد  %38لامپ  و  8 %39، لامپ  4

با   %17بوده احز. بر احی  م ت زمین فتاوتراپی 
با   %39 ،نا روز تحز فتوتراپی قرار گرفت 1م ت 
بیشاتر از  %18روز و  3ب  م ت  %26 ،روز 2م ت 

 روز تحز فتوتراپی قرار گرفتن . 3
 از قدال پ کاز در آزمییشیت انجیم ش ه، میااان

 کولماوگرو  آزمون بی تراپی فتو از ب   و فتوتراپی
 حیصال نتییج و گرفز قرار بررحی مورد احمیرنو 

 .بود نرمیل ش ه ذکر مورد دو هر برای آزمون ای  از
 

 میهزان  بها  فتهوتراپی  رابطهه  بررسی نتایج
 ک  از نتاییج طورهمین: جنسیت براساس پلاکت
ماردان  در پ کاز میاان بی فتوتراپی رابس  بررحی

تنااای در  tباارای آزماون  P-valueمشاخ  احاز، 
قدال از  هایآن ماورد بیمایرانی کا  میااان پ کاز

هاااار بااوده احااز،  300تاای  250فتااوتراپی باای  
ای  ب ان م نی احز ک   .بیش می 05/0از  ترکواک

بی  مق ار پ کز ایا  بیمایران در قدال و ب ا  از 
فتوتراپی اخت   م نیداری ومود دارد. بی توم  با  

در قدل و ب   از فتاوتراپی  هیپ کزمق ار میینری  
شااود کاا  در ایاا  بیماایران ب اا  از مشااخ  ماای

توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت در مردان  -1جدول   

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی )هزار( میزان پلاکت وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان میانگین
 اندازه گیری 

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 19 4 12 3 -- -- قبل 12.05 0.089 055/0 957/0
 درصد 38 1/21 2/63 7/15 -- -- بعد 12.05 0.137

 250-200 فراوانی 10 -- 1 8 -- 1 قبل 12.36 0.070 -619/0 551/0
 درصد 20 -- 10 80 -- 10 بعد 12.41 0.239

 300-250 فراوانی 17 -- 2 7 7 1 قبل 12.54 0.053 625/3 002/0
 درصد 34 -- 11.8 41.2 41.2 5.8 بعد 12.43 0.153

 300بالای  فراوانی 4 1 1 -- -- 2 قبل 12.26 0.433 -567/1 215/0
 درصد 8 25 25 -- -- 50 بعد 12.40 0.573

 
توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت در زنان  -2جدول   

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی )هزار( میزان پلاکت وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی
 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان میانگین
 گیری اندازه 

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 15 4 9 2 -- -- قبل 12.03 0.054 499/0 626/0
 درصد 30 21.1 63.2 15.7 -- -- بعد 12.01 0.158

 250-200 فراوانی 5 -- 2 2 -- 1 قبل 12.28 0.087 -397/0 712/0
 درصد 10 -- 40 40 -- 20 بعد 12.33 0.277

 300-250 فراوانی 26 -- 3 7 14 2 قبل 12.53 0.057 671/2 013/0
 درصد 52 -- 11.5 26.9 53.8 7.7 بعد 12.44 0.186

 300بالای  فراوانی 4 -- -- -- 1 3 قبل 12.68 0.104 050/0 963/0
 درصد 8 -- -- -- 25 75 بعد 12.67 0.149
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 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.

ک  از نتییج بررحی رابس  فتاوتراپی بای  طورهمین
 P-valueمیاان پ کاز در زناین مشاخ  احاز، 

تناای در ماورد بیمایرانی کا  میااان  tبرای آزمون 
 300تای  250قدال از فتاوتراپی بای   هیآنپ کز 

ایا   .بیشا می 05/0از  ترکوااکهاار بوده احز، 
ب ان م نی احز ک  بی  مق ار پ کز ایا  بیمایران 
در قدل و ب   از فتوتراپی اخات   م نایداری دارد. 

در قدل و ب   از  هیپ کزبی توم  ب  مق ار میینری  
ن ب ا  شود ک  در ای  بیمیرافتوتراپی، مشخ  می

 از فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.

 

نتایج بررسی رابطهه فتهوتراپی بها میهزان     
 ه   ب  توم  بی: حاملگیپلاکت بر اساس سن 

 بی فتوتراپی حسوح فراوانی توزی  بررحی و مذکور
 -کمتار حایملری حا  احای  بار پ کاز میاان

 در t آزمااون باارای P-value هفتاا ، 37 میاایوی
 با ان ای  .بیش می 05/0 از تربارگ موارد تمیمی

 در بیمایران ایا  پ کاز مق ار بی  ک  احز م نی
 .ن ارد م نیداری اخت   فتوتراپی از ب   و قدل

 بای فتاوتراپی رابس  بررحی ک  از نتییج طورهمین
 37 از حایملری بیشاتر ح  احی  بر پ کز میاان

تناای  tبرای آزماون  P-valueهفت  مشخ  احز، 
قدال از  هایآندر مورد بیمیرانی ک  میاان پ کاز 

هاااار بااوده احااز،  300تاای  250فتااوتراپی باای  
ای  ب ان م نی احز ک   .بیش می 05/0از  ترکواک

بی  مق ار پ کز ایا  بیمایران در قدال و ب ا  از 
فتوتراپی اخت   م نیداری دارد. بی توم  ب  مقا ار 

در قداال و ب اا  از فتااوتراپی،  هاایپ کزمیااینری  
شااود کاا  در ایاا  بیماایران ب اا  از مشااخ  ماای

 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.
 

طهه فتهوتراپی بها میهزان     نتایج بررسی راب
 ها   با  توما  بی: پلاکت بر اساس وزن تولد

 بی فتوتراپی حسوح فراوانی توزی  بررحی و مذکور
 از کمتار تولا  وزن بای ناوزادان در پ کاز میاان

 هفته 37توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی بر اساس سن حاملگی بیشتر از  -3جدول 

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی )هزار( میزان پلاکت وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان  میانگین
 گیری اندازه

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 23 5 15 3 -- -- قبل 12.03 0.083 -036/0 971/0
 درصد 33.3 21.7 65.2 13 -- -- بعد 12.03 0.134

 250-200 فراوانی 12 -- 3 7 -- 2 قبل 12.34 0.084 -826/0 426/0
 درصد 17.5 -- 25 58.3 -- 16.7 بعد 12.40 0.272

 300-250 فراوانی 31 -- 5 7 18 1 قبل 12.54 0.052 851/3 001/0
 درصد 44.9 -- 16.1 22.6 58.1 3.2 بعد 12.43 0.186

 300بالای  فراوانی 3 -- 1 -- -- 2 قبل 12.37 0.451 -826/1 209/0
 درصد 4.3 -- 33.3 -- -- 66.7 بعد 12.57 0.557

 
 گرم 4000تا  2500توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت در نوزادان با وزن تولد بین  -4 جدول

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی میزان پلاکت )هزار( وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان  میانگین
 گیری اندازه

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 20 5 14 1 -- -- قبل 12.03 0.086 399/0 694/0
 درصد 31.3 25 70 5 -- -- بعد 12.02 0.122

 250-200 فراوانی 5 -- 1 3 -- 1 قبل 12.34 0.090 -661/0 545/0
 درصد 7.8 -- 20 60 -- 20 بعد 12.44 0.363

 300-250 فراوانی 35 -- 5 9 19 2 قبل 12.54 0.052 062/4 001/0
 درصد 54.7 -- 14.3 25.7 54.3 5.7 بعد 12.43 0.180

 300بالای  فراوانی 4 -- 1 -- 1 2 قبل 12.43 0.390 -898/0 435/0
 درصد 6.2 -- 25 -- 25 50 بعد 12.54 0.458
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 تماایمی در t آزمااون یباارا P-value گارم، 2500
 م نای با ان ایا  .بیش می 05/0 از تربارگ موارد
 و قدال در بیمیران ای  پ کز مق ار بی  ک  احز
 .ن ارد م نیداری اخت   فتوتراپی از ب  

 بای فتاوتراپی رابس  بررحی ک  از نتییج طورهمین
 تای 2500 بای  تولا  وزن احای  بر پ کز میاان
 tآزماون  یبرا P-valueمشخ  احز،  گرم 4000

قدال  هیآنتنای در مورد بیمیرانی ک  میاان پ کز 
هااار باوده احاز،  300تای  250از فتوتوراپی بی  

ای  ب ان م نی احز ک   .بیش می 05/0از  ترکواک
بی  مق ار پ کز ایا  بیمایران در قدال و ب ا  از 
فتوتراپی اخت   م نیداری دارد. بی توم  ب  مقا ار 

در قداال و ب اا  از فتااوتراپی،  هاایپ کزمیااینری  
ان ب اا  از شااود کاا  در ایاا  بیماایرمشااخ  ماای

 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.
 فراوانای توزی  بررحی و مذکور ه   ب  توم  بی

 وزن بی نوزادان در پ کز میاان بی فتوتراپی حسوح
 t آزماون بارای P-value گرم، 4000 از بیآ تول 

 ایا  .بیشا می 05/0 از تاربارگ ماوارد تمیمی در
 بیمایران ایا  پ کز مق ار بی  ک  احز م نی ب ان
 .ن ارد م نیداری اخت   فتوتراپی از ب   و قدل در
 

نتایج بررسی رابطهه فتهوتراپی بها میهزان     
بی توم  با  : توتال روبینبیلیپلاکت بر اساس 

هاا   مااذکور و بررحاای توزیاا  فراواناای حااسوح 
 روبی بیلایفتوتراپی بی میاان پ کاز بار احای  

در  tآزماون  یبارا P-value، 10تای  5توتیل بی  
ای  با ان  .بیش می 05/0از  تربارگتمیمی موارد 
ک  بی  مق ار پ کاز ایا  بیمایران در  م نی احز

 قدل و ب   از فتوتراپی اخت   م نیداری ن ارد.
 بای فتاوتراپی رابس  بررحی ک  از نتییج طورهمین
 تی 10 بی  توتیل روبی بیلی احی  بر پ کز میاان
تناای در  tآزمون  یبرا P-valueمشخ  احز،  15

قدال از  هایآنماورد بیمایرانی کا  میااان پ کاز 
هاااار بااوده احااز،  300تاای  250فتوتااوراپی باای  

ای  ب ان م نی احز ک   .بیش می 05/0از  ترکواک
 15تا  10توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت بر اساس بیلی روبین توتال  بین   -5 جدول

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی )هزار( میزان پلاکت وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان اندازه میانگین
 گیری

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 14 4 9 1 -- -- قبل 12.03 0.073 624/0 544/0
 درصد 34.2 28.6 64.3 7.1 -- -- بعد 12.01 0.128

 250-200 فراوانی 6 -- 2 3 -- 1 قبل 12.35 0.084 -299/0 777/0
 درصد 14.6 -- 33.3 50 -- 16.7 بعد 12.39 0.342

 300-250 فراوانی 17 -- 4 5 6 2 قبل 12.51 0.057 572/2 020/0
 درصد 41.5 -- 23.5 29.4 35.3 11.8 بعد 12.38 0.210

 300بالای  فراوانی 4 -- 1 -- -- 3 قبل 12.48 0.433 -158/1 331/0
 درصد 9.7 -- 25 -- -- 75 بعد 12.55 0.392

 
 20تا  15توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت بر اساس بیلی روبین  توتال بین  -6دول ج

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی )هزار( میزان پلاکت وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان  میانگین
 گیری اندازه

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 7 2 5 -- -- -- قبل 12.06 0.086 117/2 079/0
 درصد 31.8 28.6 64.3 -- -- -- بعد 11.97 0.087

 250-200 فراوانی 2 -- -- 1 -- 1 قبل 12.34 0.108 -713/0 606/0
 درصد 9.1 -- -- 50 -- 50 بعد 12.56 0.329

 300-250 فراوانی 12 -- 1 2 9 -- قبل 12.54 0.045 180/2 042/0
 درصد 54.5 -- 8.3 16.7 75 -- بعد 12.48 0.133

 300بالای  فراوانی 1 -- -- -- -- 1 قبل 12.64 -- قابل محاسبه نیست
 درصد 4.5 -- -- -- -- 100 بعد 13.06 --
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بی  مق ار پ کز ایا  بیمایران در قدال و ب ا  از 
فتوتراپی اخت   م نیداری دارد. بی توم  ب  مقا ار 

در قداال و ب اا  از فتااوتراپی،  هاایپ کزمیااینری  
ان ب اا  از شااود کاا  در ایاا  بیماایرمشااخ  ماای

 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.
ک  از نتییج بررحی رابس  فتاوتراپی بای  طورهمین

تی  15بی   توتیل روبی بیلیمیاان پ کز بر احی  
تناای در  tآزمون  یبرا P-valueمشخ  احز،  20

قدال از  هایآنماورد بیمایرانی کا  میااان پ کاز 
هاااار بااوده احااز،  300تاای  250فتوتااوراپی باای  

ای  ب ان م نی احز ک   .بیش می 05/0از  ترکواک
بی  مق ار پ کز ایا  بیمایران در قدال و ب ا  از 
فتوتراپی اخت   م نیداری دارد. بی توم  ب  مقا ار 

در قداال و ب اا  از فتااوتراپی،  هاایپ کزمیااینری  
ان ب اا  از شااود کاا  در ایاا  بیماایرمشااخ  ماای

 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.
 فراوانای توزی  بررحی و مذکور ه   ب  توم  بی

 احاای  باار پ کااز میاااان باای فتااوتراپی حااسوح
 t آزمااون P-value ،20 باایلای توتاایل روبی بیلاای

 کا  احز م نی ب ان ای  .بیش می 05/0 از تربارگ
 از ب ا  و قدال در بیمایران ایا  پ کز مق ار بی 

 .ن ارد م نیداری اخت   فتوتراپی
 

نتایج بررسی رابطهه فتهوتراپی بها میهزان     
: مسههتقی  روبهین بیلههیپلاکهت بههر اسهاس   

 بای فتاوتراپی رابسا  بررحی ک  از نتییج طورهمین
بیشتر  یممیتق روبی بیلی احی  بر پ کز میاان
تناای  tآزماون  یبرا P-valueمشخ  احز،  1از 

قدال از  هایآندر مورد بیمیرانی ک  میاان پ کز 
هااار باوده احاز،  300تای  250فتوتوراپی بای  

ای  ب ان م نی احز  ؛ وبیش می 05/0از  ترکواک
ک  بی  مق ار پ کز ای  بیمیران در قدل و ب   از 
فتوتراپی اخت   م نیداری دارد. بی توم  ب  مق ار 

های در قدال و ب ا  از فتاوتراپی، ی  پ کازمیینر
شااود کاا  در ایاا  بیماایران ب اا  از مشااخ  ماای

 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.
 

 

 1توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت بر اساس بیلی روبین  مستقیم بیشتر از  -7جدول 

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی )هزار( میزان پلاکت وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان میانگین
 گیری اندازه 

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 34 8 21 5 -- -- قبل 12.04 0.075 318/0 753/0
 درصد 34 23.5 61.8 14.7 -- -- بعد 12.03 0.145

 250-200 فراوانی 15 -- 3 10 -- 2 قبل 12.34 0.082 -759/0 461/0
 درصد 15 -- 20 66.7 -- 13.3 بعد 12.38 0.245

 300-250 فراوانی 43 -- 5 14 21 3 قبل 12.53 0.055 134/4 001/0
 درصد 43 -- 11.6 32.6 48.8 7 بعد 12.44 0.172

 
 لامپه 8توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت بر اساس شدت فتوتراپی  -8 جدول

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی )هزار( پلاکتمیزان  وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان میانگین
 گیری اندازه 

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 13 3 8 2 -- -- قبل 12.03 0.072 -150/0 884/0
 درصد 33.3 23.1 61.5 15.4 -- -- بعد 12.03 0.141

 250-200 فراوانی 4 1 3 -- -- -- قبل 12.32 0.100 287/0 793/0
 درصد 10.3 25 75 -- -- -- بعد 12.29 0.078

 300-250 فراوانی 18 -- 4 3 9 2 قبل 12.52 0.053 335/2 032/0
 درصد 46.2 -- 22.2 16.7 50 11.1 بعد 12.41 0.209

 300بالای  فراوانی 4 -- 1 -- -- 3 قبل 12.49 0.435 -190/1 320/0
 درصد 10.2 -- 25 -- -- 75 بعد 12.61 0.463
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نتایج بررسی رابطهه فتهوتراپی بها میهزان     
 با  توما  بی: پلاکت بر اساس شدت فتوتراپی

 حااسوح فراواناای توزیاا  بررحاای و مااذکور هاا  
 فتوتراپی ش ت احی  بر پ کز میاان بی فتوتراپی

 تربارگ موارد هم  در t آزمون P-value لامپ ، 4
 بای  کا  احاز م نای ب ان ای  .بیش می 05/0 از

 از ب اا  و قداال در بیماایران ایاا  پ کااز مقاا ار
 .ن ارد م نیداری اخت   فتوتراپی
 بای فتاوتراپی رابس  بررحی ک  از نتییج طورهمین
لامپا   8 فتاوتراپی شا ت احای  بر پ کز میاان

تنااای در  tآزماون  یباارا P-valueمشاخ  احاز، 
قدال از  هایآنماورد بیمایرانی کا  میااان پ کاز 

هاااار بااوده احااز،  300تاای  250فتوتااوراپی باای  
. ای  ب ان م نی احز ک  بیش می 05/0از  ترکواک

بی  مق ار پ کز ایا  بیمایران در قدال و ب ا  از 
  ب  مقا ار فتوتراپی اخت   م نیداری دارد. بی توم

هاای در قداال و ب اا  از فتااوتراپی، میااینری  پ کااز
شااود کاا  در ایاا  بیماایران ب اا  از مشااخ  ماای

 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.
ک  از نتییج بررحی رابس  فتاوتراپی بای  طورهمین

 لامپا  12 میاان پ کز بر احی  ش ت فتاوتراپی
تنااای در  tآزماون  یباارا P-valueمشاخ  احاز، 

قدال از  هایآنماورد بیمایرانی کا  میااان پ کاز 
هاااار بااوده احااز،  300تاای  250فتوتااوراپی باای  

. ای  ب ان م نی احز ک  بیش می 05/0از  ترکواک
بی  مق ار پ کز ایا  بیمایران در قدال و ب ا  از 
فتوتراپی اخت   م نیداری دارد. بی توم  ب  مقا ار 

هاای در قداال و ب اا  از فتااوتراپی، میااینری  پ کااز
شااود کاا  در ایاا  بیماایران ب اا  از مشااخ  ماای

 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.
 

نتایج بررسی رابطهه فتهوتراپی بها میهزان     
 توم  بی: اساس مدت زمان فتوتراپیپلاکت بر 

 حاسوح فراوانای توزیا  بررحی و مذکور ه   ب 
 زماین ما ت احای  بار پ کز میاان بی فتوتراپی
 موارد هم  در t آزمون P-value،(روز 1) فتوتراپی

 لامپه 12توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت بر اساس شدت فتوتراپی  -9جدول 

 )هزار( میزان پلاکت از فتوتراپیبعد  )هزار( میزان پلاکت وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان میانگین
 گیری اندازه 

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 12 3 8 1 -- -- قبل 12.05 0.082 521/1 156/0
 درصد 31.6 25 66.7 8.3 -- -- بعد 11.99 0.119

 250-200 فراوانی 5 1 2 2 -- -- قبل 12.36 0.073 -064/1 347/0
 درصد 13.1 20 40 40 -- -- بعد 12.54 0.383

 300-250 فراوانی 19 -- 1 7 11 -- قبل 12.55 0.056 301/3 004/0
 درصد 50 -- 5.3 36.8 57.9 -- بعد 12.46 0.144

 300بالای  فراوانی 2 -- -- -- 1 1 قبل 12.63 0.000 -028/0 982/0
 درصد 5.3 -- -- -- 50 50 بعد 12.63 0.243

 
 روز( 3توزی  فراوانی سطوح فتوتراپی با میزان پلاکت بر اساس مدت زمان فتوتراپی) -10 جدول

 )هزار( میزان پلاکت بعد از فتوتراپی )هزار( میزان پلاکت وابستهtنتایج آزمون 

مقدار  p قبل از فتوتراپی

 tآماره

انحراف 
 معیار

 زمان میانگین
 گیری اندازه 

بالای 
300 

250-
300 

200-
250 

150-200 100-150 

 200-150 فراوانی 9 1 7 1 -- -- قبل 12.08 0.075 50/1 172/0
 درصد 34.6 11.1 77.8 11.1 -- -- بعد 12.03 0.132

 250-200 فراوانی 1 -- 1 -- -- -- قبل 12.30 -- قابل محاسبه نیست
 درصد 3.8 -- 100 -- -- -- بعد 12.09 --

 300-250 فراوانی 15 -- 3 5 6 1 قبل 12.53 0.052 689/3 002/0
 درصد 57.7 -- 20 33.3 40 6.7 بعد 12.39 0.175

 300بالای  فراوانی 1 -- -- -- -- 1 قبل 12.61 -- قابل محاسبه نیست
 درصد 3.8 -- -- -- -- 100 بعد 12.68 --
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 ک  احز م نی ب ان ای  .بیش می 05/0 از تربارگ
 از ب ا  و قدال در بیمایران ای  پ کز مق ار بی 

 .ن ارد م نیداری اخت   فتوتراپی
 فراوانای توزی  بررحی و مذکور ه   ب  توم  بی

 ما ت احای  بار پ کز میاان بی فتوتراپی حسوح
 هما  در t آزمون P-value ،(روز 2) فتوتراپی زمین
 م نای با ان ایا  .بیشا می 05/0 از تربارگ موارد
 و قدال در بیمایران ای  پ کز مق ار بی  ک  احز
 ن ارد. م نیداری اخت   فتوتراپی از ب  

 بای فتوتراپی رابس  بررحی نتییج از ک  طورهمین
 3) یفتاوتراپ زماین ما ت احی  بر پ کز میاان

تناای  tآزماون  یبرا P-valueروز( مشخ  احز، 
قدال از  هایآندر مورد بیمیرانی ک  میاان پ کز 

هااار باوده احاز،  300تای  250فتوتوراپی بای  
ای  ب ان م نای احاز  .بیش می 05/0از  ترکواک

ک  بی  مق ار پ کز ای  بیمیران در قدل و ب   از 
فتوتراپی اخت   م نیداری دارد. بی توم  ب  مق ار 

های در قدال و ب ا  از فتاوتراپی، میینری  پ کاز
شااود کاا  در ایاا  بیماایران ب اا  از مشااخ  ماای

 فتوتراپی، میاان پ کز کیهآ داشت  احز.
 فراوانای توزی  بررحی و مذکور ه   ب  توم  بی

 ما ت احای  بار پ کز میاان بی فتوتراپی حسوح
 t آزمون P-value ،(روز 3 از بیشتر) فتوتراپی زمین
 با ان ای  .بیش می 05/0 از تربارگ موارد هم  در
 در بیمایران ایا  پ کاز مقا ار بی  ک  احز م نی
 .ن ارد م نیداری اخت   فتوتراپی از ب   و قدل

هدف اصلی: بررسی رابطهه فتهوتراپی بها    
در ایا  : میزان پلاکت نوزادان مبتلا به زردی

قیمز بارای بررحای رابسا  فتاوتراپی بای میااان 
پ کز نوزادان مدت  ب  زردی، ب  مقیییا  میااان 
پ کز نوزادان قدل و ب ا  از فتاوتراپی پرداختا  

امار از آزماون تای زومای  خواه  ش . برای ایا 
احتفیده ش ه احز. نتییج مربوط ب  ای  آزمون در 

 داده ش ه احز. 12م ول 
 میااان بی فتوتراپی رابس  بی توم  ب  نتییج بررحی

از  تربارگ p-valueزردی،  ب  مدت  نوزادان پ کز
بنیبرای  در حسی اطمیناین ؛ ش ه احز 05/0مق ار 
شود ک  بی  میااان پ کاز قدال و نتیج  می 95%

ب   از فتوتراپی تفیوت م نیداری ومود نا ارد. ایا  
ب ان م نی احز کا  در مسیل ا  انجایم شا ه انجایم 

در میاان پ کز ناوزادان ن اشات   تأ یریفتوتراپی 
 احز.

در ادام  ب  مقییی  میاان تغییرات پ کز بیمیران 
ی قدال از فتاوتراپ هایآنب  تفکیک حاسی پ کاز 

پرداخت  خواه  ش . لازم با  توضایی احاز کا  بای 
توم  ب  اینک  در مرحل  قدل از فتوتراپی تنای یاک 

بوده احز ک  بارای  350بیمیر دارای پ کز بیلای 
؛ ای  یک نفر آزمون مقیییا  قیبال بررحای نییاز

را بای حااسی  350تاای  300بنایبرای  حااسی پ کاز 
 کنیم.ادغیم می 350پ کز بیلای 
 مقیییا  همدیات  تای آزماون ب  نتاییجبی توم  

 با  بیمایران فتاوتراپی از ب ا  و قدل پ کز میاان

 نتایج آزمون تی همبسته مقایسه میزان پلاکت قبل و بعد از فتوتراپی -11 جدول

 t df pمقدار آماره  انحراف استاندارد میانگین چه چیزی تعداد مرحله اندازه گیری

 074/0 99 803/1 250/0 33/12 100 قبل فتوتراپی

 280/0 30/12 100 بعد فتوتراپی

 
 نتایج آزمون تی همبسته مقایسه میزان پلاکت قبل و بعد از فتوتراپی بیماران به تفکیک سطح پلاکت قبل از فتوتراپی -12جدول 

 t df pمقدار آماره  انحراف استاندارد میانگین تعداد مرحله اندازه گیری سطح پلاکت قبل از فتوتراپی

 753/0 33 318/0 0.075 12.04 34 قبل فتوتراپی 150-200

 0.145 12.03 34 بعد فتوتراپی

 461/0 14 -759/0 0.082 12.34 15 قبل فتوتراپی 200-250

 0.245 12.38 15 بعد فتوتراپی

 001/0 42 134/4 0.055 12.53 43 قبل فتوتراپی 250-300

 0.172 12.44 43 بعد فتوتراپی

 293/0 7 -136/1 0.368 12.47 8 قبل فتوتراپی 300بالای 

 0.413 12.54 8 بعد فتوتراپی
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فتاوتراپی، مشایه ه  از قدال پ کاز حسی تفکیک
ک  میاان پ کاز در ناوزادانی کا  حاسی  شودمی

-200قداااال از فتااااوتراپی  هاااایآنپ کااااز 
150(0/753=p ،)200 -250 (0/461=pو )  باایلای
300 (0/293=p ،بوده احز ) قدل و ب   از فتوتراپی

تفیوت م نیداری ن اشت  احاز /p value 005 ؛
 امی در مورد نوزادانی کا  قدال از فتاوتراپی پ کاز

باوده احاز، میااان  300تای  250در حاسی  هیآن
پ کز ب   از فتاوتراپی کایهآ م نایداری داشات  

احز / /,t p value  4134 005. 
 بار ناوزادان فراوانای توزیا  هییدادهبی توم  ب  

فتاوتراپی،  از ب ا  پ کاز افاایآ یی کیهآ احی 
 %39نوزادان کیهآ پ کز و  %61ب   از فتوتراپی 

. همچنی  بی توما  با  ان داشت نیا افاایآ پ کز 
 (Binomial Test) اینتاااییج آزماااون دومملااا 

شود ک  بی  نیدز نوزادانی ک  کیهآ مشخ  می
و نیاادز نااوزادانی کاا  افاااایآ  ان داشاات پ کاز 

اناا  تفاایوت م ناایداری ومااود دارد پ کااز داشاات 
(0/035=p .) مشااخ  شاا  کاا  نیاادز  وضااوحب

 بیلاتر احز. ان داشت نوزادانی ک  کیهآ پ کز 
بی توم  ب  نتییج آزمون لون فرآ براباری واریاینس 

شود بنیبرای  از نتاییج حاسر هیی دو گروه پذیرفت  می
آزماون  Sigاول آزمون تی احتفیده خواه  ش . مق ار 

بنیبرای  ؛ احز 05/0از مق ار  تربارگو  905/0برابر بی 

فرآ برابری درص  افاایآ و کیهآ میاان پ کز در 
 (.15شود )م ول میدو گروه پذیرفت  

 
 بحث و نتیجه گیری

مسیل   حیضر نشین داد ک  در مریاین فتاوتراپی 
شمیرو پ کتی کیهآ مای ییبا . کایهآ میااان 
پ کز در ناوزادانی کا  قدال از فتاوتراپی پ کاز 

هاار بوده احز بی طاول  250-300در حسی  هیآن
 ،توتیل روبی بیلیمیاان  ،وزن نوزاد ،م ت فتوتراپی

ح  حیملری و شا ت فتاوتراپی ارتدایط  ،منییز
داشاات  احااز اماای ایاا  کاایهآ میاااان پ کااز 

 درمح وده نرمیل بوده احز.
و  sakhaباار خاا   مسیل اا  حیضاار در مسیل اا  

در مریین فتاوتراپی میااان پ کاز  ،(7همکیران )
افاایآ نشین داد ک  بی م ت فتوتراپی رابس  م نی 

 دارآمیری داشت  احز.
حیضر ک  کیهآ پ کز بی وزن بر خ   مسیل    

در  ،ارتدایط داشات  احاز روبی بیلیتول  و میاان 
شا  مسیل   ک  توحط شیهیین و همکیرانآ انجایم 

وزن و میاان  ارتدیط م نیداری بی  منس ح  ،(9)
بی کیهآ میاان پ کاز وماود ن اشاز  روبی بیلی

ولی مینن  مسیل   حیضر کایهآ پ کاز بای ما ت 
 دیط م نیداری داشت  احز.زمین فتوتراپی ارت

برخ   مسیل   حیضر ک  کیهآ میاان پ کز را 

 توزی  فراوانی نوزادان بر اساس کاهش یا افزایش پلاکت بعد از فتوتراپی -13جدول 

 p آزمون دو جمله اینسبت  نسبت  تعداد راتییتغ

 035/0 0.5 0.61 61 کاهش

 0.39 39 افزایش

 1 100 جم  کل

 

 آمارهای توصیفی درصد افزایش/کاهش میزان پلاکت -14جدول 

 انحراف استاندارد میانگین درصد افزایش/کاهش تعداد گروه

 810/0 094/1 61 کاهش پلاکت 

 076/1 071/1 39 افزایش پلاکت

 

 نتایج آزمون تی مستقل مقایسه میزان افزایش و کاهش پلاکت در دو گروه -15جدول 

 نتایج آزمون تی نتایج آزمون لون نوع آزمون

 .t df Sigمقدار آماره .F Sigمقدار آماره 

 0.905 98 0.120 0.354 866/0 فرض برابری واریان  ها

 0.911 65.131 0.113 فرض عدم برابری واریان  ها
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یی بیشتر تحز فتوتراپی قارار  روز 3در نوزادانی ک  
همکایران گرفتن ، مشیه ه ش . در مسیل   پیشوا و 

حایعز اول در  24کیهآ میااان پ کاز در  ،(1)
 ح اکثر بود.

و  Maurerباارخ   مسیل اا  حیضاار در مسیل اا  
افااایآ میااان  فتاوتراپی منجار با  (3) همکیران
 ش ه بود. پ کز

و  Praticoبر خا   مسیل ا  حیضار در مسیل ا  
 ،در نوزادان ترم بی وزن تول  منیحاب ،(6همکیران )

 .شودمیفتوتراپی منجر ب  کیهآ ت  اد پ کز ن
در هر حیل ا رات فتوتراپی بار شامیرو پ کتای 

کیمال مشاخ  نشا ه احاز. قس ای   طوربا هنوز 
مسیل یت بیشتر در ای  زمین  ب  مشخ  ش ن ای  

 موضوع کمک خواه  کرد.
ی ای  مس ع  حیکی از کیهآ شامیرو هیییفت 

ولی ای  کیهآ نیایا  بیش میفتوتراپی  پ کتی در
 و در مح وده نرمیل بوده احز.

 
 تقدیر و تشکر 
از دکتر فیطمی میلول بخآ اطفیل بیمیرحتین  

شای  رماییی تنکایب ، در مما  آوری نمونا  های 
تشکر و ق ردانی می گاردد. همچنای  از مانا   
احمیعیل پرزاده کا  در تایا  ایا  مسیل ا  یایری 
نمودن ، تشکر و قا ردانی مای گاردد. ایا  مقیلا  
حیصاال طاارح تحقیقاایتی باای کاا  مصااوب  م یونااز 

و پییاین نیما  پاشاکی عماومی  پاوهشی دانشاریه
 .بیش میدکتر ص یق  پرزاده 
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Abstract 
Background: Phototherapy is broadly used for treatment of neonatal icter, therefore 

phototherapy and its side effects are important. Platelet depletion can lead to bleeding and 

serious complication, so it is necessary to study carefully the effect of phototherapy on 

platelet level. 

Methods: This research is a descriptive-cross sectional and prospective study conducted in 

Shahid Rajaee Hospital, Tonekabon, during 2013-14.The number of infants investigated were 

100iceric neonates. Before start of phototherapy, the neonates’ platelets were measured by a 

counter, however neonates with less than 150000 mm3 platelets were eliminated. After 

phototherapy the number of platelets was checked. Neonates who needed blood exchange, 

sepsis, ABO-Rh incompatibility and suffered other sorts of illnesses, were eliminated. 

Information was recorded in checklist, and results were analysed by spss18 statistically with 

Chi-square test. 

Results: This study showed that among 100 neonates understudy, 61showed platelet 

reduction after phototherapy, 9 of which showed platelet level less than 150000. The average 

platelet level before phototherapy was 233400 with S.D 55621.19 and the average of platelet 

levels after phototherapy was 228420 with S.D 167083.27. There wasn’t any significant 

relation between platelet levels before phototherapy and after it. This reduction revealed a 

significant relation toward the amount of platelet among term neonates whom their platelet 

levels were 250000-300000 before phototherapy, with phototherapy duration, weight, total 

bilirubin, gestational age and phototherapy intensity.. 

Conclusion: Phototherapy caused platelet level reduction, although this reduction was in the 

normal range. 

 

Keywords: Icter, Neonates, Phototherapy, Platelet 
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