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Përhapja me spërkla
dhe kontakt të afërt
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Procedura që 
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NEONATËT – KRYESISHT ASIMPTOMATIK 
(simptomat jo-specifike të tilla si temperatura, 
gjendja e paqëndrueshme, apnea, distresi 
respirator, simptomat gastrointestinale, 
hipotensioni janë të mundshme)
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MENAXHIMI I NEONATIT

(1) Konsideroni ndarjen e përkohshme 
të foshnjës nga nëna
(2) Një anëtar i shëndetshëm i stafit 
mund të ushqejë foshnjën me 
qumështin e përftuar nga nëna me 
COVID-19
(3) Nëse foshnja dhe nëna nuk ndahen, 
duhet të bëhet ushqyerja me gji me 
maskë dhe duke zbatuar higjienën e 
duarve
(4) Tamponi nazofaringeal / faringeal 
dhe rektale (opsional) për RT-PCR 
brenda 24 orëve dhe përsërit në 48 orë 
(5) Izolimi duhet të bëhet gjatë kohës 
që pritet rezultati i testit 

Përftimi i qumështit 
të gjirit nëpërmjet 
pompës së dedikuar 
të gjirit dhe higjienës
 strikte të duarve 

RAST SHTATZËN I KONFIRMUAR OSE I DYSHUAR ME COVID-19 :
VEÇORITË KLINIKE E NËNËS SË ARDHSHME, MASA PARAPRAKE DHE MENAXHIMI NEONATAL

(1) Dhoma operative e përgatitur për lindjen dhe mundësisht me presion negativ
(2) Stafi i kujdesit shëndetësor i pajisur me mjetet e mbrojtjes personale
(3) Masa paraprake për parandalimin e përhapjes së spërklave dhe kontaktit: veshjen përkatëse, doreza, maskë dhe mbrojtëse për sytë
(4) Reanimimi i neonatit mund të bëhet bazuar në praktikën standarte 
(5) Masa paraprake për aerozolizim – veçanërisht me thithjen, intubimin, cPAP-in dhe procedura të tjera që gjenerojnë aerozole
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LIRIMI I NEONATIT - sipas statusit klinik; masa paraprake 
dhe këshillim për kujdesin në banesë në bazë rasti.

MËNYRA E LINDJES:

Diktuar nga praktika 
e zakonshme obstetrike 

SËMUNDJE AMTARE E 
NGJASHME ME GRIPIN 
SEZONAL

MËNYRAT E MUNDSHME 
TË TANSMETIMIT

VEÇORI KLINIKE POTENCIALE 
TEK GRATË SHTATZËNA TË 
KONFIRMUARA ME 
COVID-19 (VARIOJNË)

Masa paraprake për përhapjen me ajër 
dhe kontakte të ngushta – MMP përfshirë 
mbrojtësen e syve dhe maskën N95 ose 
PAPR, veshjen përkatëse dhe dorezat për 
personelin e dhomës operative

Ky udhëzues nuk zëvendëson praktikën klinike, por ndihmon dhe lehtëson vendim-marrjen e stafit.
Dizenjoi: Satyan
Burimi: Mimouni dhe bashkëpunëtorë, 2020. Revista Shkencore e Perinatologjisë. Nature

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.nih.gov/health-information/coronavirus
https://services.aap.org/en/pages/2019-novel-coronavirus-covid-19-infections/
https://services.aap.org/en/pages/2019-novel-coronavirus-covid-19-infections/


Nënë shtatzënë e dyshuar 
dhe/ose me ‘gjendje gripale’ 

Tampon nazofaringeal dhe 
orofaringeal për testim me RT-
PCR për prani të SARS-CoV-2 
dhe viruse të tjerë respirator 

(p.sh. gripi, RSV, etj.)

SARS-CoV-2 negativ

Asimptomatik
ose prani e 
infeksionit të 
lehtë respirator

 COVID-19 i ashpër
me  pneumoni
dhe/ose SDRA

(1) Lindja – masat perkatëse  
praprake për reanimimin 
(2) Të konsiderohet ndarja e 
përkohshme e foshnjës nga nëna

Ndarja e përkohshme e 
foshnjës nga nëna 

(veçanërisht në rastet me 
simptomatologji të 

rënduar – nëse do të ketë)

SARS-CoV-2 negativ
dhe asimptomatik

SARS-CoV-2 pozitiv

Simptomatik

SARS-CoV-2 pozitiv 

Asimptomatik

Mbështetje në njësinë e 
terapisë intensiv për neonatët

Liro foshnjën nga 
spitali dhe ndiq 
ecurinë.

Kujdesi i 
zakonshëm 
për nënën 
dhe neonatin

ALGORITËM* PËR 
MENAXHIMIN E GRAVE 

SHTATZËNA TË DYSHUARA/
KONFIRMUARA PËR 

INFEKSION COVID-19

Mbështetje me 
kujdes ntensiv 

Maska përdoret 
për kufizimin e 
infeksionit në 

burim

Specialistët 
neonatal 
mbështesin 
lindjet sipas 
nevojave klinike

Ekipi i shërbimit neonatal 
në dispozicion dhe duke 
ndihmuar në zbatimin e 
masave për MMP

Ekipi i shërbimit të kujdesit neonatale ruan 
qëndrueshmërinë e pacientit dhe masat 
përkatëse për shmangien e aerozolizimit

Individët mbi 60 vjeç ose me 
kushte shëndetësore ekzistuese 
nuk duhet të përfshihen në 
kujdesjen e foshnjës – nëse 
është e mundur!

*Ky algoritëm nuk zëvendëson praktikën klinike, por ndihmon dhe lehtëson vendim-marrjen e stafit.
Dizenjoi: Satyan
Burimi: Mimouni dhe bashkëpunëtorë, 2020. Revista Shkencore e Perinatologjisë. Nature

Kujdesi të bëhet nga një anëtar i shëndetshëm 
stafit mjekësor (izolimi apo masat për pengim të 
përhapjes deri sa nëna të jetë afebrile, 
përmirësohen simptomat dhe 2 teste negative me 
24 orë diferencë nga njëri-tjetri.)




