Profylakse- og behandlingsvejledning til hypoglykaemi pa barsels- eller fgdegangen

Profylakse umiddelbart efter fodslen (Galder for risikobgrn fgdt fra GA 35+0 og alder under 6 timer)

/ B@RN | RISIKO FOR HYPOGLYKAMI \

e Premature bgrn (GA under 37+0)

o Fgdselsvaegt under 2500g

o SGA (Fgdselsvaegt under -2SD)

o LGA (Fgdselsvaegt over +2SD)

e Bgrn af mgdre med DM/GDM

e Syge bgrn, som ikke kan die hos mor (fx CPAP, infektion, slapt
barn)

k ¢ Asfyksi (aNS-pH under 7,0 eller BE under -15) /

[
SUPPLERENDE MAD**

Barnet dier ved brystet og gives supplerende mad (MM eller MME) 5-6ml/kg indenfor 1 time efter fgdslen.

\/

OBS Disse bgrn fortseetter med supplerende \ ﬂ‘*SuppIerende mad kan undlades hvis barnet \

mad efter lokale retningslinjer: dier godt og er:
®GA 35+0 til 36+6 ¢ LGA uden maternel DM/GDM*
o FV under -2SD eller FV under 2500g ¢ AGA af mor med velbehandlet
e Klinisk syge bgrn insulinkreevende DM eller dizetbehandlet GDM

Se i gvrigt DPS vejledning.
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/ MAL BLODSUKKER \

¢ 2-3 timer efter fgdslen, inden naeste maltid
¢ 1 time efter fgdslen ved:

o Bgrn med diabetisk fgtopati

o Sveer asfyksi

o FVunder-3SD

Efter 2 BS lig eller over 2,5: Afslut BS malingerne, hvis barnet er ikke i behandling for hypoglykesemi.

(LGA bgrn uden maternel DM/GDM kan afsluttes efter 1 BS over eller lig 2,5 mmol/L ved alder 2-3 timer /




Behandling af hypoglykaemi pa fedegangen

(Gzelder for risikobgrn fgdt fra GA 35+0 og alder under 6 timer)

/ BS 0,5 til 1,5 \

e Dextrogel og mad 5-6 ml/kg

e BS males efter 1 time

Konferer med en bgrnelaege

K 4
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/ GA 35+0 til \

/GA over eller lig 37+0
36+6
e Dextrose gel og
e Dextrose gel amning
e Fortseet e Hvis barn ikke dier giv 5-
amning og giv 6ml/kg
mad 5-6ml/kg, ¢ OBS: fortsaet
supplerende mad 2-3
Konferer med timer efter fgdslen hvis:
bgrnelaege e FV<2500 gram
0 J oFV <-35D
Konferer med en
k bornelaege /

/ Dextrose gel Dosering \

0,5 mi/kg /OMan ma afslutte BS kontrol efter 2 BS over eller \
2,5kg 1,25 ml

400mg/ml 30kg 15 ml lig 2,5 mmol/L, hvis der ikke pagar behandling for
e e it 3:5 ke 1:75 ml hypoglykaemi med ekstra mad eller dextrogel.
kindslimhinden 4,0kg 2,0 ml eSafremt der er vedvarende hypoglykaemi efter 6
45kg 2,25 ml timer skal barnet behandles efter aftale med en
bgrnelege

k 50kg 2,5ml / \ . /




Behandlingsvejledning til hypoglykaemi pa barselsgangen

(Gezelder for risikobgrn fgdt fra GA 35+0 og alder 2-72 timer)

4 )

GA 35+0 til 36+6\

GA over 3740 l
e Dextrose gel e Dextrose gel

0og amning
BS2,0- | BS1,5-

2,4 1,9 Hvis barnet ikke
Fortseet | Fortsaet dier giv 5ml/kg
amning | amning MM/MME
0g giv og giv OBS: fortsaet
— mad supplerende
5mi/kg | 7,5ml/kg mad hver 2.-3.

time hvis:
¢ FV under 2500g
Konferer med o FV under -35D

bgrnelege
Konferer med

/ \ bgrnelaege /

/ Dextrose gel Dosering \

0,5 ml/kg
2,5kg 1,25 ml

400mg/ml 3,0kg 1,5ml
Massér gélenindi | 3,5kg 1,75 ml

kindslimhinden 40kg 2,0ml
45kg 2,25 ml

k 50kg 2,5ml /




