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VIRTUAL CHILDREN'S HOSPITAL FOR
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Moodul 2

Teooriamaterjal 2:

Vastsundinu elundkondade

anatoomilised ja fusioloogilised
tunnused
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Ettevalmistus vastsundinu seisundi hindamiseks IRULCHLENS A

* Perekeskne hooldus: kultuuriliste vajaduste ja vanemate muredega
arvestamine, vanemate osavotu toetamine

» Keskkond: soe ruumitemperatuur ja valgustus, vaikus, nouetekohane
tuvastamine, nakkuse kontrolli abindud, privaatsus

 Vahendid: stetoskoop, pulssoksimeeter, kraadiklaas, ettenahtud
dokumentatsioon
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* Ema-jaisapoolsed parilikkuse andmed, e.g. haigused

* Ema varasemad rasedused, e.g. surnultsunnid, geneetilised seisundid vOi
sundroomid

Raseduse kulg, e.g. gestatsioonidiabeet, preeklampsia

Sunnitus, e.g. sunnieelsed soeluuringud

Sund, e.g. gestatsiooniiga, Apgari skoor, elustamise vajadus
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Hingamiselundkond

Valisilme

* Rindkere: suurus, kuju, simmeetria, trahhea
keskjoonel

* 6. elukuust kuni 2. eluaastani on oluline, et rindkere
umbermoot oleks sarnane pea umbermoodule, 2.
eluaastaks peaks rindkere Umbermoot olema
suurem pea umbermoodust. See naitaja aitab
tervishoiuspetsialistii normaalset  kasvumustrit
hinnata.
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Hingamiselundkond

Valisilme

* Hingamismuster: regulaarne, ebaregulaarne,
pinnapealne, apnoe

* Rindkere liikumine ja hingamispingutus:
* Kerge, moodukas, tosine pingutus

* Paradoksaalne hingamine (kohu lilkumine
valjapoole ja rindkere sissepoole) on normaalne

* Perioodiline hingamine, mis voOib sisaldada
apnoe episoode kestusega alla 10 sekundi, ilma

tsuanootilisuse ja bradukardiata. Seda
peetakse normaalseks ja see on tingitud
hingamise impulsi neuroloogilisest
ebakupsusest.

TURKU UNIVERSITY OF University of
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The brain
sends a
message
to the
respiratory
system,
telling it to
breathe.
In your
premature
baby, the
message is
not steady.

- 4 When
A‘. your baby
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is more
mature,

the message
will stay
steady and
the apnea
will stop.

Respiratory
System
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Valisilme
 Margid ulemiste hingamisteede takistusest: suurenenud hingamispingutus
vOi raskendatud hingamine

* Naha varvus: perifeerselt ja tsentraalselt

* Hingamissagedus: loenda, vaadeldes kohupiirkonna liikumist, tapsuse
tagamiseks loenda uhe minuti jooksul, normaalne sagedus vanusest
soOltuvalt on 35- 60 korda

* Abilihaste kasutamine: naha lohku vajumine kaela alguses, hingetoru
juures; roietevaheline, rinnakulline, rinnakualune, rangluuuline, kohu
sissetomme; pea ja olgade tous sissehingamisel ja langus valjahingamisel,
ninatiibade liikumine

* Sp02: normaalne Sp02: 295%
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Kuulatle

* Hingamishelid: ebanormaalne heli sisaldab vilinaid, kahinat,
raginaid, oigavat hingamist

* Koha, e.g. haukuv koha, kuiv koha, produktiivhe koha

Komple

* Rindkere laienemine: rindkere liikumise summeetrilisus, rindkere
seina vibratsioon

* Kapillaaride taitumine: normaalse varvuse taastumine kuuntel =2
sekundi jooksul
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Vastsundinu alveoolide seinad on LEARNING PEDIATRIC NURSING
ohukesed ja nende koguarv —— |
moodustab umbes 10% taiskasvanu /Br°”°“'°'e

alveoolide arvust. Esimese 8
eluaasta jooksul suureneb alveoolide

hulk margatavalt, olemasolevad V < B g
alveoolid muutuvad suuremaks. Lunge /
Selline arenguprotsess mojutab Ve brenehs L V

5 .o 5 ronchi ——Lun kS0
gaasivahetust, kuna vastsundinu Bronen  Aveol
hapnikutarbimine on peaaegu kaks
korda suurem kui taiskasvanul. See & babycentre
tingib suurema hindamissageduse,
m is on u l.l 0) l u li ne VaJ a li ku Table 1 - Normal values for age: respiratory rate.

5 00 0 © o Respiratory rate for age 1 month 1 year 2 year 5 year 10 year
hapnikutaseme sailitamiseks. e . _ — —_ -

Lower limit of normal range 25 20 18 17 14
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@ \/astsindinu suu ja neel on
proportsioonidelt vaikesed ja kitsad,
hingetoru on luhem ja vaiksema
labimooduga. Hingetoru kohreline osa on
elastne ja kergesti kokkuvajuv, mistottu
voib lima vOi vOoOrkeha  tekitada
hingamisteedes takistuse. Hingetoru
labimoot suureneb 5. eluaastaks kolm

ﬂkorda, vorreldes suinniaajaga.

Sunnist kuni umbes 6. eluaastani
kasutavad imikud ja nooremad lapsed
hingamisel eelkdige vahelihast ja
kohulihaseid.
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VIRTUAL CHILDREN'S HOSPITAL FOR
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Pulss
* Sudame tipust moodetud loo6gisagedus on usaldusvaarsem (4. ja 5. roidevahemik)
* Vastsundinul kasutatakse rohkem Olavarre- ja reiearterit

Sudame loogisagedus: normaalne on 120-160

Sudame rutm: respiratoorne siinusariitmia on vaststindinu puhul normaalne, kuna
nende sudame loogisagedus koigub rohkem koos hingamistsuklitega

Vererohk: moddetuna Ula- voi alajadgsemelt (keskmine sistoolne/diastoolne réhk on
70/45 mmHg ajalistel, 60/20 mmHg enneaegsetel ja 65/44 mmHg vanuses 1-3 elupaeva)

Tursed: voivad esineda silmade Umbruses, munandikottide voi jasemete piirkonnas.
Fusioloogiline turse on vastsundinutel esimestel elupaevadel sagedane.

Naha varvus: kahvatus, tsianootilisus
Sudametoonid: kahinad
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Sudame-veresoonkonna elundid

oS[jnniga kaasnevad olulised muutused,
kui vastsundinu loote-vereringe
(gaasivahetus platsenta kaudu) asendub
iseseisva kopsu-hingamise ja
vereringega.

0Arterioosjuha sulgub umbes 10-15 tundi
parast sundi; sidekoestub 2-4 elunadala
jooksul; sustoolseid kahinaid voib kuulda
24-48 esimese elutunni jooksul, kui
toimub Uleminek loote-vereringelt.
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Patent Ductus Arteriosus
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Normal circulation

Pulmonary arteries —

Aorta —!

17
‘\,V A

Patent ductus
arteriosus

Ductus arteriosus
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0Vastsijndinu keskmine verehulk on
80-100 ml/kg, mis on kehakaaluga
vorreldes suurem kui vanematel lastel
vOi taiskasvanutel.

@ Vastsiindinul asetseb suda
horisontaalselt, see muutub lapse
kasvades vertikaalsemaks.
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VIRTUAL CHILDREN'S HOSPITAL FOR
LEARNING PEDIATRIC NURSING

* Toitmine: vastsundinul puuduvad piimahambad,
ta el saa toitu narida. Toitmine tugineb imemis- ja

neelamisrefleksil. éd coan o
Mouth bl

* Pilma seedimine: Soogitoru on luhike ja elastne, \ ot

~ 00 00 oo . Esophagus ’;j :;Eip:]rgg:eal
voimaldades piima kiire lilkumise makku. L | |
Soogitoru alumine sulgurlihas on vahem arenenud, s \{ iesine

. ~ e . ) )
mis voib kaasa tuua refluksi. Somach A |\

* Toidu kogus: vastsindinu magu on vaike (maht sm
umbes 30-90 ml), mis tingib vajaduse sagedamini
suta. Mao maht suureneb umbes 500 ml-ni
vaikelapseeas ja 1000-1500 ml-ni noorukieas.

Anus
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Seedeelundkond

 Kohu kuju ja suimmeetria: organomegaalia

* Palpeeri maksa, porna, neerusid ja poit, et teha
kindlaks elundi suurenemine

* Soolehaaled: normaalseltiga 10-15 sekundi jarel

* Naba: arterite ja veenide hulk, nabasong,
nabakondi poletik

* Tundlikkus katsumisel

Song, muu mass

Nabasong
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 Parak: asend, labitavus

* Valjaheide: Tavaliselt on valjaheide pehme, voib
olla sinepi-karva voi kollane. Kunstlikul toidul
iImikud roojavad tavaliselt harvem, keskmiselt 1-4
korda paevas. Nende valjaheide on tihkem ja
teistsuguse varvusega, tavaliselt kollakaspruun.
Esiroe (mekoonium) peaks erituma esimese 48
elutunnijooksul. Esiroe
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Seedeelundkond

@ Pecensool on umbes 200 cm pikk
ja see on toitainete imendumise
seisukohast ulioluline.
Vastsundinu peensool on eriti
suur vorreldes keha suurusega,
vOoimaldades toitainete tohusat
omastamist.

TARTU
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J ]

Large Intestine
(Colon)

Small f\

Intestine

Stomach

(

Rectum

T

Sigmoid Colon

Anus
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e Uriinieritus: eritumine esimese 24 elutunni e e

jooksul, varvus, kogus. Vastsundinu urineerib
suhteliselt varsti parast sundi, tavaliselt esimese
24 elutunni jooksul. Tavaliseks koguseks on 1-2
ml keha kilogrammi kohta tunnis (1-2 ml/kg/h).

Kusitialtlahtisus:
A,B,C —peenise
keha distaalne
osa, D —peenise

* Valissuguelundid (mees): peenis — normaalne
pikkus gjalistel 2,5-3,5 cm; munandite

olemasolu, asend, suurus ja varvus; muud keskosa, E —
moodustised - vesisong, kusitialtlahtisus, munandikott, F -
mikropeenis — pikkus sirutatult < 2,5cm lahkliha
Up ToDate (2024)
* Valissuguelundid (naine): kodisti, Courtesy of
. . . Laurence S Baskin,
habememokad, neitsinahk MD, FAAP

m— Cunr TARTU Funded by the European Union. Views and opinions expressed are however those
TURKU AMK ] [ pr us . f <'2 TERVISHOIU RE Co-funded by of the author(s) only and do not necessarily reflect those of the European Union or
niversity o KORGKOOL 5 & ; the European Education and Culture Executive Agency (EACEA). Neither the
TURKU UNIVERSITY OF LR the European Union . L
APPLIED SCIENCES Technology TARTU APPLIED HEALTH European Union nor EACEA can be held responsible for them.



Kuse-suguelundkond

Vastsundinul on kaks vaikest neeru (3-4 cm pikad), nende
sunnijargne talitlus on piisav.

Vastsundinu kusejuhad on luhemad ja painduvamad Kkui
vanematel lastel ja taiskasvanutel. Need on umbes 7-8 cm
pikad.

Sunni ajal on pois vaike, maht umbes 20-50 ml, mistottu saab
poide koguneda vaid vaike kogus uriini.

Poie sein on suhteliselt ohuke ja vaga elastne, mis voimaldab
taitumisel avarduda.

Vastsundinud poisi kusiti pikkus on 4-6 cm, tudrukul 2-3 cm.
Urineerimise kontrollimehhanismide (sh pois ja

sulgurlihased) kupsemine votab aega. Vastsundinul reeglina
ei ole tahtele alluvat kontrolli urineerimise ule, see kujuneb

hiljem imikuea jooksul.
TERVISHOIU

SCIENCES UNIVERSITY
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Ureters

Bladder

Urethra
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Narvisusteem

Kaitumine: erksuse tase, aktiivsuse tase

Kehaasend: vastsundinu on tavaliselt painutusasendis
(jasemed suunatud keha poole)

Lihastoonus: hupotoonia, hupertoonia, toonuse
asummeetria

Nutmine: ei nuta, korgetooniline nutt

Sensoorsed voimed: vastsundinu voimed on sunni jarel
piiratud. Tema nagemine on hagune, ta eristab peamiselt
kontrastsust ja mustreid. Kuulmine on teatud maaral
arenenud, tunneb ara ema haale.
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Narvisusteem

Refleksid: vastsundinu refleksikaared on

hasti arenenud, tal

avalduvad

pohirefleksid (e.g. imemine, haaramine,

otsimine, Moro refleks ja pupillide punane
mis on ellujagdmiseks olulised

refleks),
critical for survival.

The moro
reflex

L

FADAM
] TARTU
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Tonic
neck
reflex

1+
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Grasp
reflex

bw
%

ﬂg;
X—.

Step

reflex
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Crawl reflex

i »
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Narvisusteem

| liah fil Foreign body/abrasion (left cornea) - The red 'J + .J
Pupllllde :‘;quil Ehild Jooks. st Ught Both red reflections reflection from the pupil will back-light corneal ‘J_,

defect; or foreign .bodigs. Movement of the examiner's
punane refleks HaR i one SHRELON Wit Sposi.th INOVE the comes! VIRTUAL CHILDREN'S HOSPITAL FOR

defects in the opposite direction (parallax).

l LEARNING PEDIATRIC NURSING
Unequal refrachon One red reflection is brighter

than the other. Strablsmus The red reflection is more intense

k from the deviated eye.

No reflex (cataract) The presence of lens or other
media opacities blocks the red reflection or diminishes
it.

From: UpToDate (2024) Adopted with permission from: Alfred,
G., Smith, M.D. As printed in: Red Reflex Examination in
Neonates, Infants, and Children. Pediatrics 2008, 122:1401.
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ﬂ Vastsundinu narvisusteem ei ole sunnihetkeks taielikult valja arenenud. Peaaju ja seljaaju
on olemas aga ebakupsed.

ﬂ Aju moodustab vastsundinu kehakaalust umbes 10%, mis on proportsionaalselt marksa
enam kui taiskasvanul. Niisugune kiire kasv on mark varajasest arengust.

0 Vastsundinul on arvukalt neuroneid, aga sunapsid (Uhendused neuronite vahel) on alles
kujunemas. Esimestel eluaastatel toimub kiire sinapsite areng (sunaptogenees).

0 Vastsundinu magab suurema osa paevast (umbes 16-18 tundi), tema unetsuklid
erinevad taiskasvanu omadest, koosnedes eelkdoige REM-unest, mis on aju arenemiseks
oluline.
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Pea

Caput succedaneum

* Kuju ja siummeetria Cpb

Subgaleal hemorrhage

* Peanahk, e.g. sunnitrauma (mikrotsefaalia (<
2. protsentiil)/makrotsefaalia (>98.
protsentiil), peaverimuhk

Epidural hemorrhage Galea aponeurotica

Scalp

Skull and
periosteum

* Koljuluu oOmblused (liitunud omblused)/
kraniosunastoos

Dura mater

Arachnoid
membrane

* Pea n a h a 5, Subdural hematoma
kahjustused/turse/verevalumid/rebendid

Funded by the European Union. Views and opinions expressed are however those

m— CuNTUS TARTU ' |
TURKU AMK VE . TERVISHOIU RE Co-funded by of the author(s) only and do not necessarily reflect those of the European Union or
TURKU UNIVERSITY OF ] [ [TJnll\ierSllty of ' KORGKOOL BRI the European Union the European Education and Culture Executive Agency (EACEA). Neither the
echnology

European Union nor EACEA can be held responsible for them.
APPLIED SCIENCES SCIENCES UNIVERSITY | P P




Tugi- ja litkkumiselundkond

Pea - logemed:
Logemed on vastsundinu kolju pehmed alad, kus

luud ei ole veel kinni kasvanud. Need tagavad

painduvuse sunni ajal ja voimaldavad aju kiiret

kasvamist imikueas. Harilikult on logemed

pehmed ja lamedad

 Eesmine loge: rombi-kujuline loge loote nelja
koljuluu liitumiskohal, tavaliselt suurem loge.
See kasvab tavaliselt kinni 12. ja 18. elukuu
vahel.

* Tagumine loge: kolmnurkne loge loote kolme
koljuluu liitumiskohal, tavaliselt vaiksem
l6ge. See kasvab kinni 2. ja 3. elukuu vahel.

TURKU AMK j‘f Cyprus

TURKU UNIVERSITY OF University of
APPLIED SCIENCES Technology

TARTU
) TERVISHOIU
KORGKOOL
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Occipital bone

/ Parietal bone

Biparietal diameter = 9.5 cm

Lambdoid suture \

Posterior fontanel

Sagittal suture

Coronal suture

Anterior fontanel

Metopic suture
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Nagu:
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Nina: soormed ja vahesein, ninaurked

) . ) ) B LEARNING PEDIATRIC NURSING
* Ehituse summeetria, omadused ja liikuvus:
Silmad: suurus ja ehitus, asend ninajuure suhtes, . ,'//
reaktsioon valguse suhtes, leukokooria, silmade : ey, - O~ '(
liigutused ei ole kooskélas “ — e, |
/
X

Suu: igemed ja hambad, huuled, kova suulagi ja pehme /
suulagi, keel ja keelekida, kori -

Korvad: ilus kohreline struktuur, kuulmekile

Distance between the eyes should be measured in newborn infants if the eye spacing appears abnormal. The standard

Oto S ko O b iga values for the newborn include:
Arrow A. Outer canthal distance ranges from 5.2 to 7.3 cm (2 to 2.9 inches).
L6 u g Arrow B. Inner canthal distance ranges from 1.5 to 2.55 cm (0.6 to 1 inch).

Arrow C. Interpupillary distance ranges from 3.25 to 4.5 cm (1.3 to 1.8 inches).

Kael: kilpnaare voi muu mass, rangluud
DRI

[ ‘;,) (= ) c :;k—___
4 = w2
Normal ear Abnormal angled ear Low seated ear
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Puusad, jalad ja jalalabad:

 Kasuta Barlow ja Ortolani manoovrit puusade dusplaasia
hindamisel: tavaliselt tehakse 2.-4. elunadalal

* Jalgade summeetria ja pikkus
* Litkuvus
* Varvaste ehitus ja arv
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Tugi- ja litkkumiselundkond

Selg:

e Lilisamba simmeetria ”’

* Karvad ristluu piirkonnas: tavaliselt tihe, )
tumedate karvade ala ristluu piirkonnas. N\ w__s (—
See vGib olla mark lalisamba ) p. ),
korvalekalletest x =7 b

e Siinustraktid voi massid

 Abaluude ja tuharate summeetria
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@ Vastsundinul on sunnihetkel umbes 270 luud. Aja jooksul moned
neist luudest liituvad, taiskasvanul on 206 luud.

@ Vastsindinu lulisambal on Uks C-kujuline kéverus. Kui laps
kasvab, hakkab pead hoidma ja istuma, moodustuvad teisesed
koverused (kaelalordoos ja nimmelordoos).

@ Vastsundinu lihasmass on paris suur vorreldes tema keha suurusega, ta ei
suuda oma kehaasendit aktiivselt kontrollida. Lapse kasvades muutuvad
lihased tugevamaks ja areneb tasakaal nii, et ta suudab end poorata, istuda,
roomata ja lopuks kondida.
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* Varvus: ebanormaalne —tsentraalne tsuanoos, kahvatus, kollasus V'“JE“AARLNmLEER[EFA'TSRHE”iE'RTgLNFG“R

* Temperatuur: voib moota kubeme piirkonnast voi kaenla alt.
Vastsundinul on suhteliselt ohuke nahaalune rasvakiht, mistottu ta
keha on marksa vahem keskkonna mojude eest kaitstud kui
taiskasvanul. See voib muuta ta tundlikumaks
temperatuurimuutuste suhtes. Ebakupse naha ja vahese
nahaaluse rasvavaru tOttu ei suuda vastsundinu oma
kehatemperatuuri tohusalt reguleerida .

* Normaalne: 36,5-37,5
* Hupotermia: < 36
* Hupertermia: > 41
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Nahk

* Trauma voi arritus: vastsundinu nahk on ohem ja ornem kui

|1 + 1

~ e ae. . . L. VIRTUAL CHILDREN'S HOSPITAL FOR
vanemal lapsel voi taiskasvanul. Parisnaha ja marrasknaha kihid on LEARNING PEDIATRIC NURSING

vahem valja arenenud, mistottu on nahk kergesti vigastatav ja
arritatav, e.g. loobed nagu Epsteini parlid (villikesed suulae
keskjoonel), higivilliloove, mahkmeloove

 Kaasasundinud voi nahaalused nahakahjustused:

* Sunnimark nimme-ristluu piirkonnas erineva varvusega
(Mongolian spot)

* Hemangioom: neid voib olla mitu, ninal voi otsmikul, seljal b g rMsogpiienten orn
* Turse: vastsundinu naha veesisaldus on suur, aga see VvOib
veetustuda kiiresti suurenenud labilaskvuse tottu. /
e KUuned : FADAM,
TURKUAMK 3pF o @ TERVISHOIU R gf?é;:if%éhr‘ﬁiﬁz?{_iﬁﬁ ‘édctltVWE‘?ytpﬂAtthpEAcféRdEt“ﬁwmut“
ZEEEESJEJJ;YEESSIETJ oF ][ Technology 5;%;::%?5%%#{" e e Euiosggﬁﬁgion%?rkwc?fgcag blérﬁeléerceus;)\fns%ig%ﬁthem.). ernerhe
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ﬂSageli katab vastsundinut lootevoie, see on valge, kreemja aine, mis kaitseb
loote nahka emakas. See aine niisutab nahka ja sellel on antimikroobsed
omadused.

@ Nahk toimib barjaarina, mis kaitseb patogeenide eest, aga vastsundinul on
barjaari-funktsioon alles kujunemas. Ohuke nahakiht on kergesti labitav,
suureneb paiksete ainete imendumise oht ja tundlikkus arritajate suhtes.

€@ Reeglina on vastslindinu naha pH slnni ajal  agecroup Skin pH Range
korgem, sageli 6-7, mis on neutraalsem. Selle  onates 6.0-70
pOhjuseks voib olla kokkupuude looteveega Children R
ning keratinisatsiooni ja rasunaarmete talitluse —
puudumine esimestel elupéevadel. Adults 45-55
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* Vaatlused: elulised naitajad stabiilsed, eritamine normaalne (uriin, rog) "D

 Toitmine: tohus toitmine, kehakaal suureneb, hudratsioon sailib
* K-vitamiin: antakse varsti parast sundi, et ennetada verejooksu

* Vanemate opetamine ja toetamine: rinnaga toitmine, arutleda rutiinseid
soeluuringuteste  puudutavaid  kusimusi, laste  vaktsineerimiskava,
vastsundinu hooldamine, ravimid, suunamised ja jarelkontroll

University of KORGKOOL G ; the European Education and Culture Executive Agency (EACEA). Neither the
;L;EEESJ?&Y&E?E’;( OF Technology QAN mrtuareuED ERLTH i Bt Lol European Union nor EACEA can be held responsible for them.

— TARTU Funded by the European Union. Views and opinions expressed are however those
TU-R KU AM K ] [ pARLE ' TERVISHOIU KR Co-funded by of the author(s) only and do not necessarily reflect those of the European Union or



Allikaloend | + |

: . . . — - I . . VIRTUAL CHILDREN'S HOSPITAL FOR
Chiocca, E. M. (2011). Assessment of Health and Illness in Children: An Overview. Lippincott Williams & Wilkins, Philadelphia: 1-16. LEARNING PEDIATRIC NURSING

Elshazzly, M., Anekar, A. A., Shumway, K. R., Caban, O. (2024) Physiology, Newborn. StatPearls Publishing.

Emergency Care Institute: Agency for Clinical Innovation. (2023). Neonatal assessment. Available from:
https://aci.health.nsw.gov.au/ecat/paediatric/assessment/neonatal

Freeborn, D., Terrell, M., and Wojcik, S. Assessments for Newborn Babies. Health Encyclopedia. University of Rochester Medical Center.
Available from: https://www.urmc.rochester.edu/encyclopedia/content.aspx?ContentTypelD=90& ContentID=P02336

Gantan, E.F., and Wiedrich, L. (2024). Neonatal evaluation. StatPearls Publishing.

Gormley-FleminE, E & Peate, 1.(2019). Fundamentals of Children's Applied Pathophysiology: An Essential Guide for Nursing and Healthcare
Students. Wiley Blackwell, London.

Lean, R.E., Smyser, C.D., Rogers, C. (2017). Assessment: The newborn. Child Adolesc Psychiatr Clin NAm, vol.26(3), pp.427-440.
Lissauer, T., Fanaroff, A. A., Miall, L., Fanaroff, J. (2020). Neonatology at a Glance, 4th Edition. Wiley Blackwell, London: 70-96.

Mche-Ga rrfett, T.M. (2023). Assessment of the newborn infant. Available from: https://www.uptodate.com/contents/assessment-of-the-
newborn-infant

Queensland Clinical Guidelines. Newborn baby assessment (routine). Guideline No. MN21.4-V6-R26. Queensland Health 2021. Available
from: https://www.health.gld.gov.au/__data/assets/pdf_file/0029/141689/g-newexam.pdf

The Royal Children’s Hospital Melbourne. Clinical Guidelines (Nursing): Neonatal Pain Assessment. Adapted from O’Sullivan, A.T., Rowley, S.,
Ellis, S., Faasse, K., and Petrie, K.J. (2016). The validity and clinical utility of the COVERS scale and pain assessment tool for assessing pain in
neonates admitted to an intensive care unit. The Clinical Journal of Pain, vol.32(1), pp.51-57.

Wheeler, D. S., Wong, H. R., Shanley, T. P. (2009). The Respiratory Tract in Pediatric Critical Illness and Injury. Spriger, London: 1-12.

— Oy TARTU Funded by the European Union. Views and opinions expressed are however those
TURKU AMK slphes TERVISHOIU RE Co-funded by of the author(s) only and do not necessarily reflect those of the European Union or
TURKU UNIVERSITY OF ][ University of ' KORGKOOL BN the European Union the European Education and Culture Executive Agency (EACEA). Neither the

APPLIED SCIENCES Technology TARTU APPLIED HEALTH European Union nor EACEA can be held responsible for them.



https://aci.health.nsw.gov.au/ecat/paediatric/assessment/neonatal
https://www.urmc.rochester.edu/encyclopedia/content.aspx?ContentTypeID=90&ContentID=P02336
https://www.uptodate.com/contents/assessment-of-the-newborn-infant
https://www.uptodate.com/contents/assessment-of-the-newborn-infant
https://www.health.qld.gov.au/__data/assets/pdf_file/0029/141689/g-newexam.pdf

	Slide 1: Moodul 2
	Slide 2: Ettevalmistus vastsündinu seisundi hindamiseks
	Slide 3: Anamnees
	Slide 4: Hingamiselundkond
	Slide 5: Hingamiselundkond
	Slide 6: Hingamiselundkond
	Slide 7: Hingamiselundkond 
	Slide 8: Hingamiselundkond 
	Slide 9: Hingamiselundkond
	Slide 10: Südame-veresoonkonna elundid
	Slide 11: Südame-veresoonkonna elundid
	Slide 12: Südame-veresoonkonna elundid
	Slide 13: Seedeelundkond
	Slide 14: Seedeelundkond
	Slide 15: Seedeelundkond
	Slide 16: Seedeelundkond
	Slide 17: Kuse-suguelundkond
	Slide 18: Kuse-suguelundkond
	Slide 19: Närvisüsteem
	Slide 20: Närvisüsteem
	Slide 21: Närvisüsteem
	Slide 22: Närvisüsteem
	Slide 23: Tugi- ja liikumiselundkond
	Slide 24: Tugi- ja liikumiselundkond
	Slide 25: Tugi- ja liikumiselundkond
	Slide 26: Tugi- ja liikumiselundkond
	Slide 27: Tugi- ja liikumiselundkond
	Slide 28: Tugi- ja liikumiselundkond
	Slide 29: Nahk
	Slide 30: Nahk
	Slide 31: Nahk
	Slide 32: Terviseseisundi hindamine väljakirjutamisel
	Slide 33: Allikaloend

