
97.pielikums
Ministru kabineta
2006.gada 4.aprīļa
noteikumiem Nr.265
I. AUGĻA ULTRASONOGRĀFIJAS PROTOKOLS
11+0–12–13+6 NEDĒĻĀS vai CRL2 45–84 mm
(Veidlapa Nr. _____)
	Datums__________________

	 

	 

	 

	 

	 

	 

	 


	Vārds, uzvārds _________________________________ 

	Dzimšanas gads_____________


	P.M.1 __________neprecīzi/precīzi 

	Grūtniecība atbilst ___________
	Dzemdības (pēc P.M.1)________

	Svars _____kg 

	Augums _____ cm

		Grūtniecība: spontāna/asistēta


	Anamnēzē – nesmēķē/smēķē

	Preeklampsija: jā/nē

	Diabēts: jā/nē


										
	Augļi: 

	1

	2

	3

	 

		AUGĻA STRUKTŪRU ATBILSTĪBA GRŪTNIECĪBAS LAIKAM:


										
							Galvaskauss

	________________


	CRL2__________ mm   atbilst _______  ned. _____ d.

		CNS9 struktūra 

	________________


	SD3     ir/nav            frekvence________ reizes/min
		Mugurkauls

	________________


	Kakla kroka   ________ mm

		Sirds

	________________


							Kuņģis 

	________________


	Placenta: priekšējā/mugurējā sienā/fundus
		Vēdera priekšējā siena

	________________


	Nabas saite:  3 asinsvadi

		Urīnpūslis

	________________


	 

				 

		Augšējās ekstremitātes     ________________


	Daudzaugļu grūtniecības gadījumā:

		Apakšējās ekstremitātes    _______________


	Lambda4  +/-    MH5  BH6     MA7  BA8
					
			*Arteria uterina10:

	 

	 

	 

	 

	 

		Labā  PI11________  Kreisā  PI11_________
	
										
	*Marķieri augsta riska grupai:

	 

	 

	 

	 

	 


	* Deguna kauls

		nevizualizē/vizualizē

		* Pyelectasis13 ≥ 1,5 mm 
	_____ mm


	* Ductus venosus12 plūsma 
	norma/reversa

		* Omphalocele14
	_____ mm


	* Trikuspidālā vārstuļa plūsma      norma/regurgitācija

	* Megacystis15 > 7 mm

	_____ mm


										
	Dzemdes, olnīcu īpatnības _____________________________________________________________________


	____________________________________________________________________________________________


	Vizualizācija: apmierinoša/apgrūtināta ____________________________________________________________

	Slēdziens____________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________

	􀂉 Augļa EhoKG16  20.–21.+6 nedēļā, indikācijas: ___________________________________________________


	􀂉 Atkārtota augļa US17 20.–21.+6 nedēļā

			Ārsta paraksts __________________


	* Pēc indikācijām

	 

	 

	 

	 

	Ārsta spiedogs ____________________


	ULTRASONOGRĀFIJAS IZMEKLĒJUMS NEATSPOGUĻO VISAS IESPĒJAMĀS AUGĻA ANATOMISKĀS UN ĢENĒTISKĀS PATOLOĢIJAS



	II. AUGĻA ULTRASONOGRĀFIJAS PROTOKOLS
20+0–21+6 NEDĒĻĀS 

(Veidlapa Nr. ____)

Datums________________

 

 

 

 

 

 

 

Vārds, uzvārds _________________________________ 

Dzimšanas gads_____________

P.M.1_____neprecīzi/precīzi 

Grūtniecība atbilst _________

Dzemdības (pēc P.M.1)___________

Svars _____ kg 

          Augums _____ cm

                Grūtniecība: spontāna/asistēta

Anamnēzē: nesmēķē/smēķē

Preeklampsija: jā/nē

Diabēts: jā/nē

Augļa kustība: nevizualizē/vizualizē
 

Priekšguļošā daļa:  galva/tūplis/šķērsguļa/mainīga
BPD18 ______ mm 

 atbilst ______ ned. ___ d.

HC19 ______ mm 

 atbilst ______ ned. ___ d.

Laterālie ventrikuļi_____________________

Galvaskausa forma

________________

Smadzenītes _______ mm 

CM ____mm

CNS9 struktūra 

________________

Skausta kroka _______ mm

 

Orbītas, lūpas

________________

Deguna kauls________mm

 

Mugurkauls, āda

________________

AC21 ______ mm 

 atbilst ______ ned. ___ d.

Krūšu kurvis

________________

FL22  ______ mm

 atbilst ______ ned. ___ d.

Sirds: 4 kameru plakne
________________

HL23 ______ mm

 atbilst ______ ned. ___ d.

3 asinsvadu plakne 

________________

SD3 frekvence

___________x/min

Placenta: priekšējā/mugurējā sienā/fundus
Kuņģis 

________________

novietota: augstu/zemu

 

Vēdera priekšējā siena

________________

Īpatnības _______________________________
Kuņģa–zarnu trakts
________________

Apakšējais segments   ________mm

Nieres

________________

Nabas saite: 3 asinsvadi

*Nieru bļodiņas: labā _____ mm  kreisā ____ mm

Augļa ūdens: norma  oligo24-/poly25-hydramnion
Urīnpūslis

      ________________

 

 

Augšējās ekstremitātes   ________________

*AFI26_ ____ cm   *Dziļākā kabata ______cm

Apakšējās ekstremitātes ________________

 

 

 

 

*Arteria uterina10:
Dzemdes kakls ______ cm 

TA27/TV28
Labā  PI11_________  Kreisā  PI11_________

SLĒDZIENS _____________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

Atkārtota augļa US17 ______ nedēļās

 

Ārsta paraksts __________________

* Pēc indikācijām

 

 

 

 

Ārsta spiedogs __________________

ULTRASONOGRĀFIJAS IZMEKLĒJUMS NEATSPOGUĻO VISAS IESPĒJAMĀS AUGĻA ANATOMISKĀS UN ĢENĒTISKĀS PATOLOĢIJAS

III. AUGĻA ULTRASONOGRĀFIJAS PROTOKOLS*

34–36 NEDĒĻĀS
(Veidlapa Nr. ____)

Datums__________________
Vārds, uzvārds _________________________________ 

Dzimšanas gads_____________

P.M.1 ____ neprecīzi/precīzi 

Grūtniecība atbilst _______

Dzemdības (pēc P.M.1)_________

Vizualizācija: apmierinoša/apgrūtināta

 

Augļa kustība: nevizualizē/vizualizē
 

Priekšguļošā daļa:  galva/tūplis/šķērsguļa/mainīga
BPD18  ______ mm 

atbilst ______ ned. ___ d.

HC19  ______ mm 

atbilst ______ ned. ___ d.

* BIOFIZIKĀLAIS PROFILS:

AC21  ______ mm 

atbilst ______ ned. ___ d.

Augļa kustības                                 0/2

FL22______ mm

atbilst ______ ned. ___ d.

Augļa muskulatūras tonuss             0/2

_________________________________________

Augļa ūdens                                    0/2

SD3 frekvence

         ___________x/min

Augļa elpošanas kustības                0/2

Papildu atradne ___________________________

 

__________________________________________

 

______balles

Placenta: priekšējā/mugurējā sienā/fundus
novietota: augstu/zemu

 

Īpatnības __________________________________

*DOPLERIZMEKLĒŠANA

Apakšējais segments __________ mm

Arteria cerebri media29                         PI11____________

Nabas saite: 3 asinsvadi

MCA PSV30                                                  cm/s ______________

Augļa ūdens: norma   oligo24-/ poly25-hydramnion
Arteria umbilicalis31                                PI11____________

 

 

Arteria uterina10:
*AFI26_ ____ cm   *Dziļākā kabata ______cm

Labā PI11____                                  Kreisā PI11 ________

Dzemdes kakls ______ cm 

TA27/TV28
Ductus venozus12 _____________________

SLĒDZIENS_____________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

Atkārtota augļa US17______nedēļās

 

Ārsta paraksts __________________

* Pēc indikācijām

 

 

 

 

Ārsta spiedogs _________________
ULTRASONOGRĀFIJAS IZMEKLĒJUMS NEATSPOGUĻO VISAS IESPĒJAMĀS AUGĻA ANATOMISKĀS UN ĢENĒTISKĀS PATOLOĢIJAS
Piezīmes.
1 P.M.– pēdējo mēnešreižu pirmā diena.
2 CRL – augļa ķermeņa (rumpja) garums.
3 SD – sirdsdarbība.
4 Lambda – simptoms, kas norāda uz placentu skaitu.
5 MH – viena placenta.
6 BH – divas placentas.
7 MA – viens augļa apvalks.
8 BA – divi augļa apvalki.
9 CNS – centrālā nervu sistēma.
10 Arteria uterina – dzemdes artērija.
11 PI – pulsācijas maksimums.
12 Ductus venozus – venozais vads.
13 Pyelectasis – paplašinātas nieru bļodiņas.
14 Omphalocele – nabas saites trūce.
15 Megacystis – palielināts urīnpūslis.
16 EhoKG – ehokardiogrāfija.
17 US – ultrasonogrāfija.
18 BPD – izmērs starp deniņu kauliem.
19 HC – galvas apkārtmērs.
20 CM – lielā cisterna (cisterna magna).
21 AC – vēdera apkārtmērs.
22 FL – augšstilba kaula garums.
23 HL – augšdelma kaula garums.
24 oligohydramnion – maz augļūdeņu.
25 polyhydramnion – daudz augļūdeņu.
26 AFI – amniotisko šķidrumu indeks (amniotic fluid index). 
27 TA – caur vēdera priekšējo sienu.
28 TV – caur maksti.
29 Arteria cerebri media – vidējā smadzeņu artērija.
30 MCA PSV – vidējais plūsmas ātrums. 

31 Arteria umbilicalis – nabassaites artērija.
98.pielikums
Ministru kabineta
2006.gada 4.aprīļa
noteikumiem Nr.265
Nosūtījums pirmā–otrā trimestra grūtnieču skrīninga veikšanai
(Veidlapa Nr._____)
Pacientes uzvārds___________________________
vārds______________________

Personas kods       -
Ārsta uzvārds   _____________________________
vārds______________________

Ārstniecības iestādes adrese ____________________ 

tālrunis ___________________

Grūtniecības laiks

I trimestra US1 datums   

..

(no 11–13 nedēļām un 6 dienām)

Izmēri:        

 CRL2 mērījums: _______mm  

Kakla krokas biezums ________ mm                     
(Nuchal Translucency)
 BPD3 mērījums: _______mm

Iespējamais grūtniecības laiks                                       (US1 izmeklējuma dienā)                   

Nedēļas ______dienas______   Augļu skaits_____

US1 veica:        ___________________________________________________

(uzvārds, vārds)

Pēdējo mēnešreižu pirmās dienas datums     ..
 cikla garums ____ dienas   

droši dati 
aptuveni dati 
Nepieciešamās analīzes                                          (vajadzīgo atzīmēt)
Pirmā trimestra skrīnings


brīvais β-HCG4,   PAPP-A5
(ne vēlāk kā divas dienas pēc pirmā trimestra US1 veikšanas)

Otrā trimestra skrīnings          



α FP6,  β-HCG4,  brīvais estriols

(no 14–22 nedēļām un 6 dienām)

Asins paraugu ņemšanas datums: 

..

Bioķīmisko rādītāju korekcijas faktori                        (vajadzīgo atzīmēt)

Grūtnieces svars parauga ņemšanas dienā _________ kg

Smēķē:
 jā 
 nē 
Rase:
baltā 
nē 
cita ____
Insulīna atkarīgais diabēts  (I tipa):
 jā 
 nē 
IVF7 grūtniecība: 

 jā 
 nē 
Iepriekšējā anamnēze

Dauna sindroms (Trisomija 21):
 jā 
 nē 
Edvardsa sindroms (Trisomija 18):
 jā 
 nē 
Vai agrāk ir bijušas amniocentēzes:
 jā 
 nē 
 

 

 



	


Piezīmes.
1 US – ultrasonogrāfija.
2 CRL – augļa ķermeņa (rumpja) garums.

3 BPD – izmērs starp deniņu kauliem.

4 Brīvais β-HCG – beta horiogonadotropīns.

5 PAPP-A – ar grūtniecību saistīts asins plazmas proteīns.
6 α FP – alfa fetoproteīns.
7 IVF – ārpusķermeņa apaugļošana.

