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Badania przesiewowe noworodkow wykonuje sie u wszystkich nowo narodzonych dzieci. Majg
one za zadanie ,,odsiac” dzieci zdrowe od tych z ryzykiem groznych chordob i wad wrodzonych.
Wczesne rozpoznanie sprawia, ze choroba nie rozwinie sie albo bedzie przebiegata tagodnie).
Wszystkie wymagajgce tego noworodki szybko otrzymajg odpowiednig opieke | leczenie.

PRZESIEWOWE BADANIE PRZESIEWOWE BADANIE
Z WYSUSZONEJ KROPLI KRWI PULSOKSYMETRYCIZNE
Probke krwi pobiera sie pomiedzy 48 a 72 godzing od urodzenia, no Badanie to przeprowadza sie w celu wczesnego wykrycia

czystq bibute z naktute] piety noworodka. Nakleja sie etykiete z kodem bezobjawowych, krytycznych wrodzonych wad serca (WWS). Nalezy
paskowym, wpisuje dane rodzica/opiekuna prawnego i dziecka. Rodzic wykonac pomiar saturacji ZAprzewodowe| (dowolna konczyna dolna)

lub opiekun prawny podpisuje zgode na badania molekularne. i/lub PRZEDprzewodowej (prawa konczyna gorna).
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Ryc. 1 Lista chordb wykrywanych w badaniach ‘
przesiewowych noworodkow
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Badanie wykonuje Sie .me’rodq Q’roemmy akustyczne] orzesiewowego przesiewowego
(OAE). Przeprowadza sie je w oddziale noworodkowym , , awidtow
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nieprawidtowo - powtarza sie go w dniu wypisu ze
szpitala. Przy nieprawidtowym wyniku lub obecnosci
czynnikdw ryzyka - dzieci kieruje sie na szczegdtowe Dziecko wymaga diagnostyki
badania diagnhostyczne. (ECHO sercal)

N f ¥ Ryc. 4 Test przesiewowy W kierunku krytycznych WWS — algorytm postepowania.
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