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Tromboprofilakse péc cela locitavas endoprotezéSanas
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Ievads. Pec epidemiologiskajiem datiem, Eiropa katru gadu ar dzilo vénu trombozi slimo
160 cilvekiuz 100 000 iedzivotajiem, bet letala plausSu embolija sasniedz 60 gadijumus uz 100 000 iedzi-
votajiem. Trombembolija ir nozimiga problema veselibas aprupe, kas var izraisit sameéra nopietnas
sekas. Trombembolijas risks saglabajas vairakas nedelas péc operacijas, tapec ir svarigi izprast tromb-
embolijas iespéjamo apdraudéjumu un iespéju to mazinat.

Darba merkis. Izvertet ilgstoSas tromboprofilakses nozimi péc cela locitavas endoproteze-
Sanas pechospitalaja perioda, apkopojot informaciju par antikoagulaciju un dzilo vénu trombozes un
simptomatiskas plausu arterijas trombembolijas frekvenci pacientiem, kuriem tika veikta cela locitavas
endoprotezesana.

Materials un metodes. Pétijuma tika ieklauti 48 pacienti, kuriem 2012. gada Traumatologijas
un ortopédijas slimnica ir bijusi veikta cela locitavas endoprotezeSana. Lai atlasitu un apkopotu datus
par pacientiem, ka arl sasniegtu pétijuma merki, tika izveidota aptaujas anketa, un telefoniski tika
aptaujati 48 pacienti.

Rezultati. Petijuma tika izverteti pacientu riska faktori un kopgjais venozas trombembolijas
risks, pacienti ietilpa augsta riska grupa, un viniem visiem bija indicéeta profilaktiska antikoagulantu
lietoSana.

Tika noskaidrota pacientu informétiba par tromboprofilakses nozimi péchospitalaja perioda.
79,2% pacientu bija informeti un lietoja profilaktiski antikoagulantus, bet 20,8% pacientu nebija infor-
meti un antikoagulantu nelietoja.

Lai ar1 antikoagulanti tika lietoti, 7,9 % gadijumu bija noverojama dzilo vénu tromboze.
Simptomatiskas plausu arterijas trombembolijas gadijumi pétijuma netika konstateti.

Petijuma iesaistitajiem pacientiem netika konstatetas komplikacijas, kas butu saistitas ar profi-
laktisku antikoagulantu lietoSanu.

Secinajumi.

1. Apkopojot literatturu, tika noskaidrots, ka gan pec latvieSu, gan péc arzemju literatiiras
datiem vislielakais trombu veidoSanas risks pastav pirmajas divas pécoperacijas nedelas.
Svarigi izprast apdraudejumu un profilaktiski pechospitalaja perioda antikoagulantus lietot
vismaz 10-14 dienas.

2. Visi riska faktori summejas un paaugstina kopejo trombembolijas risku. Petijuma ieklautie
pacienti ietilpa augsta riska grupa, un visiem bija indicéta profilaktiska antikoagulantu
lietoSana.

3. Petijuma tika noskaidrots, ka 79,2% pacientu bija informéti un lietoja profilaktiski antiko-
agulantus, bet 20,8% pacientu nebija informeti un antikoagulantus nelietoja. Svarigi pirms
izrakstiSanas no slimnicas informeét pacientus par to, cik nepiecieSama ir profilaktiska anti-
koagulantu lietoSana pechospitalaja perioda un kads risks viniem draud, ja to neievero.

4. Péc peétljuma iegutajiem datiem dzilo vénu trombozes bieZums bija 7,9% gadijumu no

38 pacientiem, kas profilaktiski lietoja antikoagulantus. Dzilo vénu tromboze ir iesp€jama
ari tad, ja pechospitalaja perioda profilaktiski ir lietoti antikoagulanti. Pacientu daudzums ir
nepietiekams trombozes bieZuma izvertésanai, salidzinot ar citiem literatiras datiem.
. Simptomatiskas plauSu artérijas trombembolijas gadijumi petijuma netika konstatéti.
6. Petljuma pacientiem netika konstatetas komplikacijas, kas butu saistitas ar profilaktisku
antikoagulantu lietoSanu.
7. Venozas trombembolijas profilakse pechospitalaja perioda dod klinisku efektu, jo pacientiem
samazinas iespejamo pecoperacijas komplikaciju risks, ka arl ekonomisku labumu, jo tiek
samazinata pacientu darba nespéja un dzives kvalitati ietekmejoSais veselibas stavoklis.
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