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Jaundzimuso triazas riks

Dzemdibu nodalai

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

1. Vai jaundzimusais ir kritiski S L
Atpazisti kritiski slimu jaundzimuso

slims?
_ Né 1. Neirolgirurg‘;iska neatliekama situacija (paaugstinats 8. Masiva asinosana (>10% no cirkuléjosa
Ja intrakranials spiediens, mielomeningocéle, intrakraniala asins apjoma ar hipovolémiska Soka pazimém
. asinosana) vai >20% jebkura gadTjuma)
Zvaniet SMC 2. Apstiprinata vai aizdomas par iedzimtu kritisku 9. Pacients ar vielmainas slimibas krizi
67337991 sirdskaiti, nozTmigi sirds ritma traucé&jumi 10. Neirologiski simptomi, piem., krampji,

3. Hipotensija (vid. TA mazaks par gestacijas nedélam) encefalopatija
4. Smaga respiratora vai kardiala mazspéja: PPH; 11. JaundzimusSais atbilst terapeitiskas
simptomatisks pneimotorakss; nepiecieSams FiO2 1.0, hipotermijas uzsak8anas protokolam
arterialais pO2 <37 mmHg (OSI > 7.5) vai pH <7.1 un/vai 12. Priek$laikus dzimis <34 GN
pCO2 >65 mmHg divos secigos mérTjumos 1h laika 13. Gastrosize
5. Potencials EKMO kandidats 14. Akats véders
6. Ventilets pacients ar traheoezofagalu fistulu +/- atréziju 15. Pacients, ko SMC vai BKUS konsultants
7. 18émiska ekstremitate nosaka ka laika kritisku

2. Vai jaundzimusajam ir augsts

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

Ja Né Jums nepiecieSama specialista konsultacija, lai saskanotu ricibas taktiku. Pacientam ir
. jasanem savam stavoklim un riskam atbilstoSa diagnostika un arstéSana. Dazkart tas
Zvaniet SMC nozimeé transportéSanu uz augstaku ITmeni, dazkart - saskanotu ricibas planu uz vietas.
67337991 . Jaundzimusie ar respiratora distresa pazimém péc dzimSanas

. Respiratora distresa pazimes sakusas péc otras dzives stundas

. TreSaja dzives stunda nav iespéjams atcelt elpoSanas atbalstu

. Pacientam normalas SpO2 uzturéSanai nepiecieSams O2 maska vai kanilés

. 30 min laika no elpo$anas traucéjumu pazimju sakSanas nav pieejams asins gazu analizu rezultats

. Pneimotorakss

. Neirologiski simptomi, piem., abstinence

. BilirubTna ITmenis tuvojas vai ir uz asins apmainas robezas

9. Bitiskas izmainas analizes, piem., trombocitopénija <50 tukst., leikopénija, smagi elektrolttu traucgjumi,
hipoglikémija, Hb < 10 g/dl

10. Aizdomas par ne-steidzamu Kirurgisku saslimsanu

11. Priekslaikus dzimis bérns 34-36 GN vai dzim$anas svars <2 kg

12. Jebkada asinoSana

13. Sagaidams, ka nekavéjoties bis nepiecieSama specialista konsultacija, piem., ehoKS, USG

14. Bérnam ir A kritériji terapeitiskas hipotermijas veikSanai, bet nav B kritériji - zvaniet, lai kopa ar SMC
neonatologu izvértétu neirologiskos kritérijus (apsveriet video iespéju)

15. Jaundzimu$ajam aizdomas par sepsi — temperatiiras nestabilitate, respiratorie, kardiovaskularie vai
neirologiskie simptomi

16. NepiecieSama intravenoza glikémijas korekcija
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3. Vai nepiecieSama Pieméram: o -
.. . 1. Pacienta stavokla dé| nepieciesams konsilijs
neonatOIOQa vai cita pedlatl’ljaS 2. ledzimtas infekcijas, piem., sifiliss
apaksSspecialista konsultacija, 3. Greizas pedas
2 klai n 4. ledzimta guzu displazija

val Izmekiejums: 5. Troksnis uz sirds - aizdomas par ne-kritisku sirdskaiti (piem., VSD, ASD), ekstrasistoles
6. Antenatali konstatéta nieru blodinas dilatacija
7. Kriptorhisms

J 3 8. Neskaidrs dzimums

9. Izmainas asins analizés vai izmekléjumos, piem., nesekmigs dzirdes skrinings

Zvaniet BKUS 25680053
darba dienas 8:00-16:00
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I Saisinajumi: PPH - persistéjoa pulmonala hipertensija, TA - sistemiskais asinsspiediens, EKMO - ekstrakorporala membranu oksigenacija, GN - |
I gestacijas nedelas, OSI - skabekla piesatinajuma indekss |





