Bérnu kliniska l\C

universitates Metodiskas

slimnica Metodiskas
vadibas centrs

Jaundzimuso triazas riks

Perinatalas aprapes centram (PSKUS, Rigas DzemdTibu nams)

Lietojiet So riku, lai identificetu jaundzimusos, kam vajadziga intensiva aprupe un parvesana uz augstaku limeni vai papildu
izmekleSana. Atbilstosi pacienta stavoklim zvaniet SMC 24/7 vai sazinieties ar BKUS, lai sanemtu padomu un vienotos par ricibas
planu.

1. Vai jaundzimusais ir kritiski

slims? Atpazisti kritiski slimu jaundzimuso

1. Neirokirurgiska neatliekama situacija (paaugstinats intrakranials spiediens, mielomeningocéle, intrakraniala
asino$ana)

2. Apstiprinata vai aizdomas par iedzimtu kritisku sirdskaiti, nozim1gi sirds ritma traucé&jumi

3. Smaga respiratora vai kardiala mazspéja: PPH un ir indikacijas iNO terapijai; persistéjoSs pneimotorakss,
neskatoties uz drenazu

4. Potencials EKMO kandidats

5. Ventiléts pacients ar traheoezofagalu fistulu +/- atréziju

6. ISémiska ekstremitate

7. Pacients ar vielmainas slimibas krizi

8. GastroSize

9. Akits véders

10. Pacients, ko SMC vai BKUS konsultants nosaka ka laika kritisku

2. Vai jaundzimus$ajam ir augsts

risks, ka stavoklis strauji var Jaundzimusie ar augstu risku, ka stavoklis var strauji pasliktinaties
pasliktinaties?

Jums nepiecieSama specialista konsultacija, lai saskanotu ricibas taktiku. Pacientam ir
jasanem savam stavoklim un riskam atbilstoSa diagnostika un arstéSana. Dazkart tas

nozimeé transportéSanu uz augstaku limeni, dazkart - saskanotu ricibas planu uz vietas.

1. PPH, bet nav pieejama sertificéta bérnu kardiologa veikta ehokardiografija diagnozes apstiprinaSanai, nevar
nodroSinat centralu venozu un arterialu pieeju, nepartrauktu invaziva arteriala asinsspiediena mérisanu,
arterialo asins gazu analizi vai sasniegts Ol 15-25 (vai OSI 5-7.5)

2. Augstfrekvences ventilacija tiek lietota ka glabsanas terapija péc nesekmigas konvencionalas MPV bérnam
>35 GN

3. Aizdomas par NEK (jo diagnostikai nepiecieSama védera USG)

4. Krampji, kas nekupéjas, epileptisks stavoklis; nav pieejamas visas nepiecieSamas diagnostikas metodes
(aEEG, lumbalpunkcija, amonjaka ITmena atbilde 4h laika, NSG 4h laika)

5. Hipoglikémija un nav pieejama izmekléSana atbilstosi algoritmam (kritiskais paraugs)

6. Normala asinsspiediena uzturé$anai nepiecieSami 2 medikamenti augstas devas, piem., dopamins >15
mcg/kg/min, adrenalins >0.5 mcg/kg/min

7. Hemodinamiski stabils pacients ar tahiaritmiju vai bradiaritmiju

8. Nav pieejamas pacientam nepiecieSamas zales

3. Vai nepiecie$ama Pieméram: o -
e s 1. Pacienta stavokla dél nepiecieSams konstlijs

neonatologa vai cita pediatrijas 2. Ne-akiita kirurgiska patologija

apaksSspecialista konsultacija, 3. Greizas pedas

Valizmekleilims:? 4. ledzimta gozu displazija

eklejums: 5. Troksnis uz sirds - aizdomas par ne-kritisku sirdskaiti (piem., VSD, ASD), ekstrasistoles
6. Antenatali konstatéta nieru blodinas dilatacija
7. Kriptorhisms
Jé 8. Neskaidrs dzimums
9. Izmainas asins analizés vai izmeklgj i kmTgs dzird krini
) . s jumos, piem., nesekmigs dzirdes skrTnings
Zvaniet BKUS 25680053

darba dienas 8:00-16:00

| |
I Saisinajumi: PPH - persistéjosa pulmonala hipertensija, iNO - inhaléjams slapekla oksids, Ol - oksigenacijas indekss, EKMO - ekstrakorporala I
| membranu oksigenacija, GN - gestacijas nedélas, OSI - skabekla piesatinajuma indekss, NEK - nekrotisks enterokolits, NSG - neirosonografija |





