Podanie leku
przeciwzakrzepowego

Lek podawany jest przez pielegniar-
ke lub samodzielnie przez pacjenta
po krotkim przeszkoleniu. Prepara-
ty heparyny drobnoczgsteczkowej

wstrzykuje si¢ podskérnie. W tym celu

nalezy chwyci¢ amputkostrzykawke,
podobnie jak chwyta sie diugopis,

a kciukiem i palcem wskazujgcym
drugiej reki nalezy uchwycié odkazo-
ny fatd skoérny. Igte strzykawki nalezy

wbi¢ w catosci prostopadle do fatdu 5.

skornego i delikatnie naciskajgc ttok
wprowadzi¢ pod skore catq zawartosé
strzykawki. Nastepnie usunqgc igte

z fatdu skdrnego i uwolni¢ fatd. 6.

W miare mozliwosci nalezy unikaé

wstrzykiwania w miejsca zasinione
po poprzednich iniekcjach, aby nie
powiekszaé krwiakdow.

W miejscu wstrzykniecia mogqg two-
rzyc sie guzki, ktore sq niegroznym
powiktaniem i zwykle ustepujg samo-
istnie po kilku dniach.

Dawke leku, rodzaj prepa-
ratu, okres podania nalezy

stosowac scisle wedtug
zalecen lekarza.

X Wykonanie

wstrzykniecia

Bezposrednio przed wykonaniem
zastrzyku nalezy starannie umyé
rece.

Nalezy usigs¢ wygodnie lub przy-
jac pozycje potlezgcqg, tak aby
mozna byto uchwycic¢ fatd skory.

Wybrane miejsce nalezy przemyé
wacikiem nasgczonym §rod-

kiem odkazajgcym i poczekaé az
wyschnie (preparat dezynfekcyj-
ny do nabycia w aptece, nalezy
przestrzega¢ czasu dezynfekcji

w zaleznosci od rodzaju uzytego
Srodka — wiecej informacji na ulot-
ce preparatu).

Z amputkostrzykawki zdecydowa-
nym ruchem nalezy zdjq¢ ostonke
igty. Nie nalezy usuwac pecherzy-
kow powietrza ani wystrzykiwaé
leku ze strzykawki.

Strzykawke z igtg nalezy nie-
zwtocznie wyrzucié, najlepiej do
specjalnego, zamknietego pojem-
nika, kierujqc igte w doét.
Bezposrednio po wykonanym
zastrzyku umyj doktadnie rece.
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Czym jest zylna choroba

zakrzepowo-zatorowa?

Jest to jedno ze schorzeh, ktore
moze towarzyszyc zabiegowi ope-
racyjnemu, ale réwniez pojawic sie
u osob catkowicie zdrowych. Zylna
choroba zakrzepowo-zatorowa

(w skrocie ZCHZZ) tgczy ze sobq
pojecia zakrzepicy zyt gtebokich
(ZZG) i zatorowosci ptucnej (ZP).
Zakrzepica zyt gtebokich dotyczy
przede wszystkim zyt kofczyn
dolnych. Zatorowos¢ ptucna poja-
wia sie, gdy fragmenty skrzepow
przemieszczajq sie z zyt do serca,
a nastepnie tloczone przez serce
zatykajq tetnice ptucne. Zatoro-
wos¢ moze przebiegac catkowicie
bezobjawowo, ale czasami moze
zagrazaé zyciu chorego. Ryzyko
wystqgpienia wzrasta wraz z wie-
kiem. U osdb poddajgcym sie
zabiegom planowym wystepuje
rzadko.
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prawidtowy zakrzepica
przeptyw krwi zyt gtebokich
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W celu doktadnego okreslenia ryzyka
wystgpienia zylnej choroby zakrze-
powo-zatorowej amerykanski chirurg
prof. Joseph Caprini stworzyt liste
czynnikdw sprzyjajgcych rozwojowi
zakrzepicy zylnej.

Czynniki sprzyjajgce rozwojowi
zakrzepicy zylnej zwigzane z ope-
racjq:

= unieruchomienie

s uraz

= zakazenie

= rodzaj zabiegu operacyjnego
= rozlegtos¢ operaciji

= czas trwania zabiegu

= czas unieruchomienia

choroba nowotworowa

Czynniki sprzyjajqgce rozwojowi za-
krzepicy zylnej niezwigzane z ope-
racjq:

= wiek

= otytosc

= obrzeki

s zylaki kohczyn dolnych

= antykoncepcja hormonalna lub
hormonalna terapia zastepcza

s trombofilia

Ocena czynnikow ryzyka pozwala

zastosowaé u pacjenta odpowied-

niqg profilaktyke zakrzepicy:

= wczesne uruchomienie chorego

s zaktadanie ponczoch przeciwza-
krzepowych

= podawanie lekdw przeciwzakrzepo-
wych

= stosowanie masazu pneumatyczne-
go koAczyn

Zakres profilaktyki okresla le-
karz, oceniajgc czynniki ryzyka
wystgpienia ZCHZZ. Stosowanie
profilaktyki redukuje do minimum
ryzyko wystgpienia zakrzepicy zyt
gtebokich. Jednak przy wystg-
pieniu licznych czynnikdw ryzyka
moze pojawit sie zapalenie zyt
gtebokich. Choroba moze przebie-
gact z niewielkimi dolegliwosciami,
czasami bezobjawowo, ale rowniez
w sposdb bardzo burzliwy.

Przyktadowe objawy zakrzepicy

= bolesnos¢ wzdtuz zmienionego
zapalnie naczynia na udzie lub
podudziu

s obrzek od sladowego na stopie
przez obrzek podudzia do obrzeku
catej koficzyny

= uczucie przepetnienia naczyh szcze-
gblnie w pozycji stojqcej

s wypetnienie zyt powierzchownych

Nasilenie objawéw zalezy od lokali-
zacji zmian zakrzepowych, tj.:

s zakrzepica w naczyniach podudzi
jest czesto bezobjawowa

= zakrzepica w naczyniach biodro-
wo-udowych daje czesto burzliwe
objawy

W przypadku nieleczonej zakrzepicy
moze pojawi¢ sie powiktanie w postaci
zatorowo3ci ptucnej, ktoérej objawy

sqg niespecyficzne. Najczestszymi sq
dusznosg, bole w klatce piersiowej

i przyspieszone oddychanie. Nieco
rzadziej wystepujg kaszel, omdlenia

i krwioplucie. Objawy te wymagajq
pilnej diagnostyki i wdrozenia odpo-
wiedniego leczenia specjalistycznego.

Metody profilaktyki

przeciwzakrzepowej

Zastosowanie profilaktyki prze-
ciwzakrzepowej jest najprostszym
sposobem, aby zmniejszyé ryzyko
powiktah pooperacyjnych i zwiek-
szy¢ bezpieczefstwo pacjenta.

Na co dzief nalezy:

s dbac o prawidtowg mase ciata
(wskaznik BMI 18,5-25)

= uprawiaé systematyczng aktyw-
nos¢ fizyczng, szczegdlnie takq,
w ktorej pracujg miesnie tydek

= unikaé bezruchu i dtugiego siedzenia

= w trakcie pracy siedzqcej nalezy
robi¢ przerwy na spacer i zmiane
pozycji ciata

= na czas dtugich podrdzy (>4 H)
samolotem, autokarem, pociqggiem
czy samochodem wktadaé luzne
ubrania, a w trakcie, o ile to mozli-
we, robi€ przerwy, spacerujgc lub
systematycznie napinajgc miesnie
tydek

= nie dopuszczaé do odwodnienia
organizmu

= dbaé o swoje zdrowie, wykonujgc
badania okresowe, unikajgc standow
zapalnych, leczgc te, ktore sie poja-
wiajg

= informowaé swojego lekarza o przy-
padkach zakrzepicy w rodzinie,
szczegblnie panie planujqgce cigze,
a takze stosujgce antykoncepcije
doustng lub hormonalng

Materiat opracowano na podstawie Konsensus Polski
2017, ktdéry zawiera uaktualnione zalecenia dotyczqce
profilaktyki, diagnostyki i leczenia zylnej choroby
zakrzepowo-zatorowej (ZCHZZ).



