Nesciyjy, gimdyviy ir naujagimiy
sveikatos prieziiiros tvarkos apraso

NESCIUJU SVEIKATOS TIKRINIMO REIKALAVIMAI

5 priedas

Eil. | NéStumo Tikrinimo | Pirminé nésciosios sveikatos prieZiiira | Konsultacijos Pastabos

Nr. | laikas periodiSku- | Specialistai | Privalomieji tyrimai Specialistai Veiksmai
(savaités * mas
dienos)

1. | Iki Seimos 1. Pirmo apsilankymo | Gydytojas 1. Rizikos veiksniy | 1. Antro apsilankymo metu
1376 néstumo gydytojas metu: akuseris nustatymas ir jvertinimas | (po 10—14 dieny) aptariami
savaités arba 1.1. anamnez¢; ginekologas 2. Vaisiaus  ultragarsinis | tyrimy rezultatai,

pirminés 1.2.  arterinis  kraujo | 1170 — tyrimas pradedama pildyti
asmens spaudimas; 137 néstumo (patikra) 11*0 — | statistikos apskaitos forma
sveikatos 1.3. kiino masés indeksas; | savaite 1376 néstumo savaite Nr. 025-113/a, kuri
prieziiiros 1.4. kraujo tyrimai: 3. Prenatalinis neinvazinis | pildoma kiekvieno
(toliau -1 1.4.1. kraujo (Hb, | Gydytojas genetinis (-iai) tyrimas (- | apsilankymo metu.

PASP) leukocitai, trombocitai, [ odontologas ai) esant indikacijy 2. Jeigu randama Rh D
komandos Ht); antiktiny, néscioji
gydytojas 1.4.2. kraujo grupés ir Rh | Endokrinologas, siunc¢iama ] perinatologijos
akuSeris nustatymas; jel jtariamas centra.

ginekologas, | 1.4.3. Rh D antikiiny | nésciyjy ar 3. Rekomenduojama
arba nustatymas netiesioginiu | cukrinis diabetas nésciajai  vartoti po 0,4
akusSeris Kumbso metodu, kai mg/d. arba Smg/d. (jei yra

moters Rh (=), o vyro Rh [ Gydytojas rizika) folio ragsties I
(+); akuSeris néStumo trecdalj.
1.4.4. dél sifilio (RPR); ginekologas, kai 4. Nesciyjy anemija I ir 111
1.4.5. del ZIV; yra didelés nésStumo trecdalyje
1.4.6. del hepatito B [ rizikos néStumas konstatuojama, kai Hb
(HBsAg); maziau kaip 110 g/l, o II
1.4.7. del glikemijos; Seimos arba trecdalyje — maziau kaip
1.5. gliukozés | vidaus ligy 105 g/1.
tolerancijos méginys | gydytojas,  jei 5. Aptariami gyvenimo ir
(toliau — GTM) pagal 2 | nésc€ioji lankosi darbo  salygy, Zalingy
glikemijy vertinima; pas gydytoja Iprociy bei smurto Seimoje
akuSer] klausimai. Jei nésc€ioji
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1.6. Slapimo tyrimas | ginekologa  ar patiria prievartg ir (ar)
(baltymas, leukocitai, | akuSerj smurtg Seimoje, ja
eritrocitai, gliukoze, prizitirintis sveikatos
ketonai, nitritai, priezitiros specialistas
lyginamasis svoris); statistikos apskaitos
1.7.  Slapimo  pasélio formos Nr. 025-113/a
tyrimas besimptomei eilutéje ,»Seimos

bakteriurijai nustatyti.

anamneze™ pazymi
Tarptautings statistines ligy
ir sveikatos  sutrikimy
klasifikacijos  deSimtojo
pataisyto ir  papildyto
leidimo ,,Sisteminis ligy
sgrasas‘ (Australijos
modifikacija, TLK-10-
AM) koda Z63.0.

6. Jei nevalgius glikemija
5,1-6,9 mmol/l, jtariamas
nésciyjy diabetas, o jei >
7,0  mmol/l, jtariamas
cukrinis diabetas ir nés¢ioji
siun¢iama endokrinologo
konsultacijos.

7. GTM pagal 2 glikemijy
vertinimg atliekamas, tik
jei glikemija nevalgius
6,1-6,9 mmol/I (patikslinti
ar neserga cukriniu
diabetu).

8. Slapimo pasélio tyrimas
besimptomei bakteriurijai
nustatyti atliekamas 1270
166 néstumo savaite pries
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siuniant néscigja  pas
gydytoja akuSerj

ginekologa. Sis tyrimas
turi buti atliktas ir tuo
atveju, jei néscioji pirma
karta apsilanko pas
sveikatos prieziiiros
specialistg ~ véliau  nei
16" néstumo savaite:

8.1. jeigu Slapimo pasélio
tyrimas besimptomei
bakteriurijai nustatyti
neigiamas, Sis  tyrimas
nekartojamas, o bendras
Slapimo tyrimas gali biiti
atliekamas nuo
240 péstumo savaites;

8.2. jeigu Slapimo pasélio
tyrimas besimptomei
bakteriurijai nustatyti
teigiamas (yra bakterijy
augimo pozymiy), tyrimas

tesiamas —  atliekama
antibiotikograma.
Vadovaujamasi  Nésciyjy

besimptomeés bakteriurijos
diagnostikos ir gydymo
metodika;

8.3. esant naujagimio BGS
infekcijos rizikos veiksniy,
nurodyty apraso 6 priede,
apie tai jraSoma nésciosios
medicinos dokumentuose,
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o tyrimas BGS infekcijai
nustatyti neatlieckamas.

9. Rekomenduojamas
skiepijimas nuo sezoninio
gripo.

2. 1470 — 2 kartus, Seimos 1. Kiekvieno | Gydytojas Vaisiaus ultragarsinis | 1. Jeigu randama Rh D
28"6 néstumo | esant gydytojas apsilankymo metu: akusSeris tyrimas (patikra) 18— [ antikiiny, néscioji
savaités rizikos arba PASP | 1.1. arterinis kraujo | ginekologas 20" néstumo savaite siun¢iama ] perinatologijos

veiksniy — | komandos spaudimas; 1820 néstumo centra.
pagal gydytojas 1.2.  gimdos  dugno [ savaite 2. Jeigu nerandama Rh D
indikacijas | akuSeris auk$¢io matavimas nuo antikiiny, 2870
ginekologas, | 24 néstumo savaités; Endokrinologas, 30*6 néstumo savaite
arba 1.3. vaisiaus | jei jtariamas suleidziama anti-D
akusSeris Sirdies ritmo vertinimas | nés$¢iyjy diabetas imunoglobulino. Suleidus
nuo 24*0 ngstumo anti-D  imunoglobulino,
savaites; Gydytojas toliau antikiinai netiriami.
1.4. Slapimo tyrimas | akuSeris 3. GTM pagal 3 glikemijy
(baltymas, leukocitai, | ginekologas, kai vertinimg atliekamas
eritrocitai, gliukoze, | yra didelés visoms nésciosioms,
ketonai, nitritai, | rizikos néstumas kurioms pirmame néstumo

lyginamasis svoris).
2.2779-28" savaite Rh D
antiktiny nustatymas
netiesioginiu ~ Kumbso
metodu, kai moters Rh (—
), 0 vyro Rh (+).

3.GTM pagal 3
glikemijy vertinimg 240
28" néstumo savaite.

trecdalyje nediagnozuotas

nésciyjy  ar  cukrinis
diabetas.

4. Neésciyjy  diabetas
jtariamas  esant  bent

vienam 1§ Siy rodikliy:

4.1. glikemija nevalgius
5,1-6,9 mmol/l;

4.2. glikemija po 1 val.,
iSgérus 75 g gliukozés, >
10,0 mmol/I;
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4.3. glikemija po 2 val.,
18gérus 75 g gliukozés, 8,5-
11,0 mmol/l.
3. 2970~ 2-3 kartus, | Seimos 1. Kiekvieno | Gydytojas 1. NustaCius vaisiaus | 1. Rengimas gimdymui ir
407 néstumo | esant gydytojas apsilankymo metu: akuseris sédmeny pirmeigg ir esant | kiidikio zindymui.
savaités rizikos arba PASP | 1.1. arterinis kraujo | ginekologas salygoms, atlickamas | 2.  Aptariama  vaisiaus
veiksniy — | komandos spaudimas; 3570 iSorinis vaisaus | judesiy vertinimo svarba.
pagal gydytojas 1.2. gimdos  dugno | 37" néstumo apgrezimas — pirma kartg
indikacijas | akuSeris auks$¢io matavimas; savaite gimdanc¢ioms nuo
ginekologas | 1.3. vaisiaus Sirdies ritmo 36" néstumo savaités, o
arba vertinimas; Gydytojas pakartotinai gimdan¢ioms
akuseris 1.4. Slapimo tyrimas | akuSeris —nuo 37*0 néstumo
(baltymas, leukocitai, | ginekologas, kai | savaites.
eritrocitai, gliukoze, | yra didelés [ 2. Ivertinami naujagimiy
ketonai, nitritai, | rizikos néStumas | B grupés streptokoko
lyginamasis svoris). (toliau — BGS) infekcijos
2. 3270 34" néstumo rizikos veiksniai (Apraso
savaite atlieckami tyrimai: 6 priedas), jy nesant 35—
2.1. kraujo (Hb, 37*6 néstumo savaite
leukocitai, trombocitai, iStirlamas  paselis BGS
Ht); nustatyti.
2.2. dél sifilio (RPR);
2.3. dél ZIV.
3. Nuo 36" néstumo
savaités  —  vaisiaus
padéties vertinimas.
4. | Sugjus Gydytojas 1. Kardiotokograma.
417 néstumo akuseris 2. Ultragarsinis tyrimas.
savaitei ginekologas 3. Priimamas sprendimas

del kito apsilankymo ar
hospitalizavimo.




