Spitalregion Luzern/Nidwalden

luzerner kantonsspital

Neonatologie
LUZERN SURSEE WOLHUSEN

Merkblatt / Guideline

Hypoglykamie Version 11.2021

Privention und Therapie der Hypoglykdmie bei Neugeborenen ab 35 0/7 SSW.

Erhohtes Hypoglykamierisiko: Schema zur Pravention und Frihtherapie

Erhéhtes
Hypoglykamierisiko!

Dextrose-Gel 40% (0.5ml/kg)
Friiherndhrung (2-3ml/kg)3
in den ersten 2 Lebensstunden

v
f Stillen
Sraluliest s 5 9 el )_’E Zusatzernahrung (2-3ml/kg/M2) ;_v BZvorMz ¢

C < 2.6lmmoI/L ):

Rasche enterale Therapie:
Dextrose-Gel 40% (0.5ml/kg)
Zusatzernahrung (10ml/kg)s

v
) Stillen
4 4
BZ 1h nach MZ = 2.6 mmol/L Zusatzernahrung (5mi/kg/MZ) 5 BZ vor MZ

l Kontaktaufnahme Neonatologie €
( <26mmoiL )

( < 2.6 mmol/L +
Dextrose-Gel 40% (0.5ml/kg) + Zusatzernadhrung (10ml/kg) 5




Verdacht auf Hypoglykamie: Schema zur Abklarung und Behandlung

Verdacht auf
Hypoglykamie 2

Sofort BZ 4 > 2.6 mmol/L Erwége alternative Griinde fiir Symptome
Evtl. Kontakt zur Neonatologie

|
< < 2.6 mmol/L )
|

Rasche enterale Therapie:
Dextrose-Gel 40% (0.5ml/kg)
Zusatzernahrung (10ml/kg) 5

v
Stillen
4 4
BZ 1h nach MZ = 2.6 mmol/L }—-l Zusatzernahrung (5mi/kg/M2) 5 BZ vor MZ

Kontaktaufnahme Neonatologie 6

C < 2.6 mmol/L + ( < 2.6 mmol/L )
Dextrose-Gel 40% (0.5ml/kg) + Zusatzernahrung (10ml/kg) 5
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