Soovituste koostamiseks kokkuvote - soKo

Kliiniline kiisimus nr 23

Kas enneaegsete vastsiindinute parema ravitulemuse saavutamiseks on varase parenteraalse
toitmise eelistamine parem vorreldes hilise parenteraalse toitmise alustamisega?

- vedeliku vajadus gestatsiooninddala ja elupdevade kaupa

- siisivesikute, valkude ja rasvade pakkumine parenteraalsel toitmisel kilogrammi
kehakaalu kohta

Toorithma soovitused:

1. Enneaegsel vastsiindinul stinnikaaluga alla 1500 g, keda ei ole voimalik toita piisavas
mahus enteraalselt, soovitame alustada parenteraalse toitmisega esimesel elupdeval,
soovitavalt esimestel elutundidel. -

2. Enneaegsel vastsiindinul siinnikaaluga alla 1500 g soovitame gliikoosi infusiooni alustada
4-8 mg/kg/min (5,8-11,5 g/kg/péevas) ja edaspidi juhinduda vere gliikoositaseme
monitooringust. -

3. Arge kasutage insuliini hiipergliikeemia ennetamiseks enneaegsel vastsiindinul
stinnikaaluga alla 1500 g. - tugev soovitus mitte teha

4. Enneaegsel vastsiindinul slinnikaaluga alla 1500 g soovitame alustada aminohapete
lahuste manustamisega vdimalikult kiiresti stinni jirel, hiljemalt 24 tunni vanuselt. Ohutu
on alustada aminohapete pakkumisega 2-2,5 g/kg/pdevas, suurendades jargnevatel
paevadel valgupakkumist kuni 3,5 g/kg/pédevas. -

5. Enneaegsel vastsiindinul siinnikaaluga alla 1500 g soovitame alustada lipiidide
manustamisega esimesel elupdeval. Soovitatav algannus on 1,0 g/kg/pievas, edaspidi
suurendada lipiidide pakkumist taluvuse korral annuseni 3,0 g/kg/pdevas. -

6. Enneaegsel vastsiindinul siinnikaaluga alla 1500 g niisutatud kuvodsi tingimustes
soovitame alustada vedeliku pakkumisega 70-80 ml/kg/pdevas. Enne 28 GN-i siindinud
enneaegsed vastsiindinud vdivad vajada rohkem vedelikku. -

7. Enneaegsel vastsiindinul silinnikaaluga alla 1500 g korrigeerige vedeliku pakkumist
individuaalselt, arvestades seerumi naatriumi kontsentratsiooni ja kaalulangust. -

8. Enneaegsel vastsiindinul siinnikaaluga alla 1500 g, soovitame esimestel elupdevadel
naatriumi pakkumist piirata, alustades sellega pérast diureesi vallandumist, jdlgides
vedelikubilanssi ja elektroliiiitide taset. -
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kvaliteediga.
Kindlustunne kasude ning On piisav
kahjude ja koormuse tasakaalu kindlustunne,
suhtes x Jah et varase
(kas on kindlustunne?) parenetraalse
o Ei toitmise
Mida suurem on erinevus alustamisega
soovitavate ja soovimatute kaasnevad
tagajdrgede vahel ning soodsad
kindlustunne selle erinevuse toimed
suhtes, seda toendolisem on enneaegse
tugev vastsiindinu
soovitus. Mida viiksem on arengule.
tegelik kasu ja mida viiksem
on kindlustunne selle kasu
suhtes, seda toendolisem on
tingimuslik/nork soovitus
Kindlus voi sarnasus viirtustes Eiole T66rithm otsustas, et
(kas on kindlustunne?) kohaldatav. patsiendile (enneaegne
X Jah vastsiindinu), keda ei ole
Mida suurem on varieeruvus voimalik toita piisavas mahus
voi ebakindlus patsiendi o Ei enteraalselt, pakub rohkem
vddrtuste ja eelistuste suhtes, védrtust parenteraalse
seda toendiolisem on tingimuslik toitmisega alustamine
voi nork esimesel elupdeval,
SOOVitus. soovitavalt esimestel
elutundidel.
Ja vihem véirtust sellisele
patsiendile hiline
parenteraalse toitmisega
alustamine.
Ressursi tihendus (kas Kulutohususe




tarbitud ressursid olid vaért
oodatavat kasu)

Mida suurem on sekkumise
kulu vorreldes kaalutava
alternatiiviga ja muud otsusega
seotud kulud, st mida rohkem
ressursse tarbitakse, seda
toendolisem on tingimuslik/
nork soovitus.

o Jah

x Ei

analiitiise ei
leidunud.

Soovituse iildine tugevus

Mida suurem on sekkumise
kulu vorreldes kaalutava
alternatiiviga ja muud otsusega
seotud kulud, st mida rohkem
ressursse tarbitakse, seda
toendolisem on tingimuslik/
nork soovitus.

Net benefits = the intervention clearly does more good
than harm.

Trade-offs = there are important trade-offs between the
benefits and harms.
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