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Kas yra prieSirdziy virpéjimas?

Priesirdziy virpéjimas (PV) - liga, pasireiskianti nereguliaria ir, neretai, dazna Sir-
dies veikla (aritmija), kuri gali sukelti kresuliy susidaryma $irdyje, insulta, Sirdies
nepakankamuma ir kitas Sirdies bei kraujagysliy komplikacijas.

Koks yra priesirdziy virpéjimo paplitimas?

Tai yra dazniausia ilgalaiké suaugusiyjy Sirdies aritmija pasaulyje. Nuo 2% iki 4%
suaugusiyjy pasaulyje serga priesirdziy virpéjimu. Priesirdziy virpéjimo paplitimas
padidés 2,3 karto ateinanciais deSimtmeciais dél ilgéjancios gyvenimo trukmeés ir
geresnés diagnostikos. Lietuvoje priesirdziy virpéjimu serga per 100 000 asmeny.
Kuo vyresnis Zmogus, tuo didesné tikimybe iSsivystyti prieSirdziy virpéjimui. Europoje
Si aritmija nustatoma vienam i$ keturiy vidutinio amziaus gyventojy.

|sidémeékite: priesirdziy virpéjimas yra dazniausia suaugusiyjy ilgalaiké Sirdies
aritmija pasaulyje.




Kas vyksta Sirdyje, esant prieSirdziy
virpéjimui?

PrieSirdziy virpéjimas pasizymi visiSkai neritmiska Sirdies veikla. PrieSirdziy virpe-
jimo atveju elektrinis impulsas kyla ne sinusiniame mazge (normos atveju), bet dau-
gybéje Zidiniy priesirdziuose arba plauciy venose, kas lemia neritmiska priesirdziy
aktyvavima ir, dazniausiai, dazng ir neritmiska skilveliy susitraukima (1 paveikslas).

Norma PrieSirdziy
Kairysis . o
priegirdis virpejimas

DeSinysis
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mazgas
Atrioventri
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1 paveikslas. Elektrinio impulso sklidimas Sirdyje normos ir priesirdziy virpéjimo atveju.




PrieSirdziy virpéjimo iSsivystymo rizika
didinantys veiksniai
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Kaip pacientai apibudina Sig liga?

~Mano sirdis vartosi, sulétéja bei padaznéja, jauciu, jog atsirado dusulys fizinio kravio
metu ir kazkoks nuovargis".

.Mano Sirdis pradeda plakti labai daZnai ir netvarkingai, tuomet as jauciuosi lyg ap-
svaiges ir silpnas”.

,AS neturéjau jokiy simptomy. Priesirdziy virpéjimas buvo nustatytas reguliaraus pa-
tikrinimo metu. As dZiaugiuosi, kad Si liga nustatyta anksti".

Ve

Kokie yra priesirdziy virpéjimo simptomai?

® DazZnas ar netvarkingas Sirdies plakimas;

® Dusulys;

® Apsvaigimas, galvos svaigimas, jausmas lyg tuoj nualpsite, alpimas;
® Nuovargis ir silpnumas;

® Skausmas krutingje ar diskomfortas;

® Fizinio kruvio netoleravimas;

® Miego sutrikimai.

|Jsidémékite: priesirdziy virpéjimo simptomai kiekvienam Zmogui yra skirtingi.
Kai kurie Zmonés simptomus jaucia kasdien. Kiti nejaucia jokiy simptomy.




Kaip jtarti, jog man sutriko Sirdies ritmas?

Jtarti, jog sutriko Sirdies ritmas, gali padéti pulso apCiuopa ar iSmanieji jrenginiai,
kurie registruoja elektrokardiograma.

Pateikiame paprastus zZingsnius, kaip taisyklingai atlikti pulso ap¢iuopa
(2 paveikslas):

2 paveikslas. Stipininés arterijos pulso apciuopos schema.

ramiai pasédékite 5 minutes pries ¢iuopdami pulsg;

turékite laikrodj ar chronometra pries savo akis;

pries ¢iuopdami pulsa nevartokite alkoholio ir kavos;

laikykite kairigja ranka delnu j virsy, sulenkta per alkine;

padékite deSinés rankos smiliaus ir rodomojo pirsto pagalvéles ant kairés ran-
kos rieso, pirstai turi bati tarp kaulo ir sausgyslés nykscio puséje;

Svelniai judinkite pirstus, kol surasite pulsg (gali reikti Svelnaus paspaudimo);
suskaiciuokite pulsavimo skaiciy per 30 sekundziy ir padauginkite i$ 2 (per 15
sekundziy ir padauginkite i$ 4);

8. normalus pulsas yra tarp 60 ir 100 karty per minute (k./min.), jei jisy pulsas
daug didesnis uz 100 k./min. ar mazesnis uz 60 k./min. ar nereguliarus, pasi-
tarkite su gydytoju.

aFrwN =

No

Jsidémeékite: prieSirdziy virpéjimo diagnozés nustatymui batina elektro-
kardiograma.




Kokius tyrimus Jums gali atlikti gydytojas,
jtares prieSirdziy virpéjimg?

Be gydytojo atliekamos apklausos ir apzilros, visiems pacientams atliekami Sie
tyrimai:

1. Elektrokardiograma

Tai neinvazyvus ir neskausmingas tyrimas, kurio metu ant krutinés bei
gallniy uzdéty elektrody pagalba yra registruojama Sirdies elektriné
veikla. 12 derivacijy elektrokardiograma padeda nustatyti Sirdies rit-
mo ir laidumo sutrikimus, jvertinti gydymo efekta ar jtarti struktirine
Sirdies liga.

2. Kraujo tyrimai

Tokie kraujo tyrimai, kaip skydliaukés funkcijos tyrimas, bendras kraujo
é tyrimas, inksty funkcijos tyrimai, elektrolity kiekio kraujyje nustatymas,
6 padeda atmesti skydliaukés problemas ar kitas priesirdziy virpéjimo
iSsivystymo prieZastis, o jvertinus inksty funkcija, parenkamos tinka-
mos vaisty dozes.

3. Ultragarsinis Sirdies tyrimas

Tai neinvazyvus ir neskausmingas tyrimas, kurio metu prie jusy kratinés

priglaudZiamas specialia geline medziaga pateptas ultragarso daviklis,

skirtas jvertinti irdies struktira bei jos funkcija. Sis tyrimas yra svarbus

gydymo taktikos parinkimui, struktirinés Sirdies ligos nustatymui
LCD bei priesirdziy virpéjimo pasekmiy jvertinimui.

Gydytojas gali atlikti ir kitus papildomus tyrimus (taikomi ne visiems pacientams),

siekiant patikslinti diagnoze, jvertinti gydymo efektyvuma bei komplikacijy rizika.

K3 reiskia mano diagnoze?

Diagnozés pavyzdys:
,Sirdies ritmo sutrikimai: paroksizminis prieSirdZiy virpéjimas, tachisistoliné for-
ma (CHA2DS2-Vasc balas 3, HAS-BLED balas 2). ESRA klasé 2. Pirminé arteriné



hipertenzija, antro laipsnio arterinio kraujo spaudimo padidéjimas, hipertenziné —
aritminé kardiopatija: antro laipsnio kairiojo priesirdZio padidéjimas, kairiojo skilvelio
hipertrofija. Dislipidemija. Didelés rizikos grupe.”

Diagnozés paaiskinimas:
Priesirdziy virpéjimo klasifikacija:

e Paroksizminis: prieSirdziy virpéjimas, nutrukstantis savaime ar atstatomas 7
dieny bégyje.

® Persistuojantis: uztrukes ilgiau nei 7 dienas ar atstatomas praéjus =7 dienoms
priesirdziy virpéjimas.

* Permanentinis: pacientas ir gydytojas nusprendzia sinusinio ritmo neatstatinéti
ir/ar nebandyti islaikyti.

CHA2DS2-Vasc yra insulto rizikos balas, kurj apskaiciuoja gydytojas, ir pagal sj
bala jvertina su priesirdziy virpéjimu susijusia insulto rizika, ir paskiria atitinkama
gydyma insultui iSvengti.

HAS-BLED yra kraujavimo rizikos balas, kurj apskaiciuoja gydytojas, ir sprendzia
dél budy kraujavimo rizikai mazinti, ir paciento apsilankymy daznio.

Priesirdziy virpéjimo ir plazdéjimo simptomy skalé pagal Europos Sirdies ritmo
asociacija:

I: néra su priesirdziy virpéjimu susijusiy simptomu.

Il: normalios kasdienés veiklos metu priesirdziy virpéjimo simptomy néra.

Ill: normalia kasdiene veikla prieSirdZziy virpéjimo simptomai riboja.

IV: kasdiené veikla negalima dél prieSirdZiy virpéjimu simptomuy.

ve

Kokius pavojus gali sukelti prieSirdziy
virpéjimas?

e 1,5-3,5 karto didina mirties rizika;

e sukelia 20 — 30 proc. iSeminiy insulty;

e Sirdies nepakankamumas nustatomas 20 - 30 proc.
priesirdziy virpéjimu serganciy pacienty;



1,6 karto padidina reliatyvig kraujagyslinés demencijos (silpnaprotystés) rizika;
16 — 20 proc. priesirdziy virpéjimu serganciy pacienty turi depresija;

® pablogéjusi gyvenimo kokybé nustatoma virs 60 proc. priesirdziy virpéjimu ser-
ganciy pacienty;
10 - 40 proc. metiniy hospitalizacijy yra susijusios su priesirdziy virpéjimu.

Ar insulto galime iSvengti?

Kas 2 sekundes, kas nors pasaulyje patiria insulta. Kas 5 sekundes, kazkas pasaulyje
mirsta nuo insulto. 1S 4 i$ musy gali istikti insultas. Lietuvoje kasmet apie 20 000
pacienty patiria insulta, i$ jy 3000 insulty jvyksta sergant priesirdziy virpéjimu.

Jsidemeékite: net iki 80 % insulty galima iSvengti.

Kaip atpazinti insulty?

Amerikos insulto asociacija ir Tarptautineé insulto organizacija siulo visiems prisiminti
formule F.A.S.T. (angl. fast.; liet. greitai, skubiai) reikty i$sifruoti taip: (3 paveikslas):

| Pastebéjus viena i$ 3iy
Perkreiptas veidas Rankos silpnumas Nerisli kalba simptomy skambinti
112

3 paveikslas. Insulto simptomy F.A.S.T. schema.
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F. - Veidas (angl. Face) - jeigu viena veido pusé staiga tampa be israiSkos, neatlie-
ka aktyviy judesiy, nusmunka Zemyn - delsti negalima, reikalinga skubi pagalba!
Paprasykite Zmogaus nusisypsoti ir i$ karto pamatysite skirtuma.

A. - Ranka (angl. Arm) — jeigu viena ranka tampa silpnesné ir blogiau valdoma -
delsti negalima, reikalinga skubi pagalba! Paprasykite Zmogaus pakelti abi rankas
ir iSkart pamatysite skirtuma.

S. — Kalba (angl. Speech) - jeigu kalba tampa neaiski, nerisli ir Zmogui sunku kalbéti
ar suvokti, kg kalba kiti — delsti negalima, reikalinga skubi pagalba! Paprasykite
zmogaus pakartoti patj paprasciausia sakinj ir pamatysite skirtuma.

T. - Laikas (angl. Time) — pamacius vieng ar visus $iuos simptomus reikia skubiai
skambinti bendruoju pagalbos telefonu 112.

Jsidémeékite: jtarus insulta, nedelsdami skambinkite telefonu 112.

Kaip gydomas priesirdziy virpéjimas?

Labai svarbu atsiminti, kad pacientas yra gydymo komandos sudedamoji dalis ir gy-
dymo efektyvumas labai priklauso ir nuo paciento jsitraukimo bei bendradarbiavimo.

PriesirdZiy virpéjimo gydymo ABC principas (4 paveikslas)

A B

Insulto Simptomy

Lydinéiy ligy/
rizikos veiksni

iSvengimas kontrolé N
kontrolé

4 paveikslas. Priesirdziy virpéjimo gydymo pagrindinés dedamosios.
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A. Kaip siekiama iSvengti insulto?

Visy pirma skaiciuojamas insulto rizikos balas (CHA2DS2-Vasc) at-
sizvelgiant j kriterijus pateiktus 1 lenteléje. Vyrams, kuriy balas =1
ir moterims, kuriy balas =2 paprastai yra skiriamas medikamenti-
nis gydymas antikoaguliantu visam gyvenimui, siekiant iSvengti su
priesirdziy virpéjimu susijusio insulto.

A

Insulto
iévengimas

1 lentelé. CHA2DS2-VASc insulto rizikos skalé, sergantiems priesirdziy virpéjimu.

Kriterijai Reiksmeé Balai
. 65 — 74 metai +1
Amzius -
>75 metai +2
. Vyras 0
Lytis -
Moteris +1
Sirdies nepakankamumo anamnezé Taip/ne +1/0
Arterinés hipertenzijos anamnezé Taip/ne +1/0

Insulto ar praeinanciosios smegeny
iSemijos, ar tromboemboliniy Taip/ne +2/0
komplikacijy anamneze

Kraujagysliy ligy anamnezé Taip/ne +1/0

Cukrinio diabeto anamnezé Taip/ne +1/0

0 baly - insulto rizika maza ir gydymas antikoaguliantu nereikalingas,

1 balas vyrams ir 2 balai moterims — turi buti svarstomas gydymas
antikoaguliantu, 2 balai ir daugiau baly vyrams ir 3 ar daugiau baly moterims -
rekomenduojamas gydymas antikoaguliantu.

Kas yra kraujg skystinantys vaistai arba antikoaguliantai?

Tai yra vaistai, neleidZiantys formuotis trombui arba kresuliui.

Paprastai vartojamos dvi antikoagulianty rtsys, nepriklausomai nuo priesirdziy

virpejimo tipo ir trukmes:

¢ vitamino K antagonistai (varfarinas (orfarinas), acenokumarolis)

® ne vitamino K antagonisty geriamieji antikoaguliantai arba naujieji antikoagu-
liantai (rivaroksabanas (Xarelto), apiksabanas (Eliquis), edoksabanas (Lixiana),
dabigatranas (Pradaxa).



Kartais gydytojas trumpam laikui gali skirti injekcinius vaistus — heparinus.
Visi antikoaguliantai didina kraujavimo rizika, taciau nauda (apsauga nuo insulto)
yra didesné nei galima Zala (kraujavimas).

Jsidemeékite: antikoaguliantai turi buti vartojami taip, kaip paskirta gydytojo!
Doze koreguoja, nutraukia, keicia tik gydytojas.

Jsidémeékite: aspirinas ir klopidogrelis neapsaugo nuo su priesirdziy virpéjimu
susijusio insulto!

Kokius vaistus gali paskirti gydytojas?

Varfarinas
® Vaistas geriamas tabletemis.

® Vartojant periodiSkai turi buti sekamas kraujo suskystinimo laipsnis — tarptautinis
normalizuotas santykis (TNS arba INR). TNS paprastai turi bati tarp 2,0 ir 3,0 >70
proc. matavimy (5 paveikslas (zr. p. 14)).

® Varfarino poveikj jtakoja:
- mityba (turi bati panasi),
- alkoholio vartojimas (vengti),
- vaistai (btina pasitarti su gydytoju, kei¢iant vartojamus vaistus).

Leidinio pabaigoje pateikiame TNS (INR) tyrimy knygele bei jos pildymo instrukcija.

Pasiimkite savo TNS (INR) knygele kiekviena kartg, eidami pas savo Seimos gydytoja
arba kardiologa.
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Pradéti varfaring,

H
TNS matuojamas, kol pasiekiama verté 2,0-3,0

i
TNS sekamas reguliariai bent 1 k./mén.
H
TNS néra intervale nuo 2,0-3,0

TNS perdides

Koreguojama varfarino doze Koreguojama varfarino dozé
Dozé gali biti maZinama, siekiant Dozé gali bati didinama, siekiant
isvengti kraujavimo idvengti insulto

5 paveikslas. Varfarino vartojimo principai.

Naujieji antikoaguliantai

Rivaroksabanas (Xarelto), apiksabanas (Eliquis), dabigatranas (Pradaxa), edoksa-
banas (Lixiana):

® Vaistai vartojami tabletémis.

e Vartojant nereikia periodiskai sekti TNS (INR). Vaistai veikia, vartojant paskirtomis
dozémis ir dazniu. Gydytojas parinks tinkamiausia i$ 4 vaisty.
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e Vartojant Siuo vaistus paprastai tam tikrais intervalais sekama inksty funkcija
(atliekamas kraujo tyrimas) ir, pagal rezultatus, koreguojama vaisty dozeé.

® Vaisty poveikj jtakoja alkoholis (nevartoti dideliy kiekiy), kiti vaistai (batina pasitarti
su gydytoju, kei¢iant vartojamus vaistus).

Kaip siekiama iSvengti kraujavimo?

Visy pirma skaiciuojamas kraujavimo rizikos balas (HAS-BLED), kurio skai¢iavimo
principai pateikti 2 lenteléje. Didelé kraujavimo rizika nustatoma, kai HAS-BLED
balas yra 23.

2 lentelé. HAS-BLED (kraujavimo rizikos vertinimo) skalé.

Rizikos veiksnys Balai
Hipertenzija (nekontroliuojama, sistolinis kraujo spaudimas 1
>160 mm Hg)

Sutrikusi kepeny funkcija (kepeny cirozé arba bilirubino

koncentracijos padidéjimas daugiau nei 2 kartus, arba AST/ 1

ALT/SF koncentracijos padidéjimas daugiau nei 3 kartus)

Sutrikusi inksty funkcija (dializés, transplantacija, serumo
kreatininas >200 umol/l)

Insulto anamnezé 1

Padidinta kraujavimo rizika ar buves didelis kraujavimas 1

Kraujavima skatinanciy vaisty vartojimas (antitrombocitiniai
vaistai, nesteroidiniai vaistai nuo uzdegimo)

Labilus TNS rodiklis (maziau kaip 60 proc. matavimy yra
terapiniame intervale)

Vyresnis amzius (>65 metai) 1

Narkotiky ar alkoholio vartojimas 1

ALT - alanino aminotransferazé, AST — aspartato aminotransferaze, TNS —
tarptautinis normalizuotas santykis, SF — Sarminé fosfataze.

Pacientams, turintiems didele kraujavimo rizika, daZniau sekama sveikatos buklé bei
koreguojami kraujavimo rizikg didinantys veiksniai (pvz., gydomas aukstas kraujo
spaudimas, patariama riboti tam tikry vaisty vartojimg ir t.t.).
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Jsidemeékite: siekiant apsaugoti nuo insulto ir sumazinti kraujavimo rizika,
batina laikytis gydytojo paskirto gydymo ir priezituros plano.

B. Kaip kontroliuojami simptomai?

Daznio kontrolé (t.y. paliekamas sutrikes ritmas, taciau skiriami
vaistai, kad Sirdis neplakty per greitai, t.y. pulsas bty <110 k./min.
ramybéje (kai kuriems pacientams <80 k./min. ramybéje); Siuo atveju
skiriami vaistai retinantys pulsa — betablokatoriai (verapamilis, dil-
tiazemas, digoksinas).

Ritmo kontrolé (t.y. bandymas atstatyti ir/ar islaikyti normaly, nesutrikusj ritma; Siuo
atveju skiriami vaistai — betablokatoriai (flekainidas, propafenonas, amiodaronas, dro-
naderonas) arba sitlomas intervencinis ar chirurginis priesirdziy virpéjimo gydymas).

Simptomy
kentrolé

Jsidémeékite: priklausomai nuo priesirdziy virpéjimo trukmes, Sirdies strukta-
riniy pokyciy, anksciau taikyto gydymo efekto, jusy simptomy, gydytojas kartu
su Jumis apsisprendzia dél tinkamiausio gydymo.

Elektriné kardioversija

Ritmo atstatymas elektros srove. Atliekamas tik ligoninéje, intraveninéje nejautroje,
pries tai tam tikra laika skiriant antikoaguliantus.

Medikamentiné kardioversija

Ritmo atstatymas vaistais, pavyzdziui, lasinant j veng amiodarona. Po ritmo atstaty-
mo ritmas vél gali sutrikti, tuomet gydytojas aptars su Jumis kitus galimus gydymo
bidus. Ritmo atstatymo efektyvumas yra tuo didesnis, kuo mazesné ritmo sutrikimo
trukmeé. ki 12 - 48 val. (priklausomai nuo paciento klinikiniy ypatumy) uztrukes
priesirdziy virpéjimas gali biti atstatomas pries tai nevartojus antikoagulianty.

Kateteriné abliacija arba plauciy veny izoliacija

Intervenciné procedura, kurios metu plauciy venos yra elektriskai izoliuojamos nuo
kairiojo priesirdzio. Atliekama tik ligoninéje, dél proceduros tikslingumo sprendzia
gydytojas - kardiologas.

Chirurginis gydymas

Atliekamas Sirdies operacijos metu.



Atrioventrikulinio mazgo abliacija ir elektrokardiostimuliatoriaus
implantavimas

Sunaikinamas AV mazgas ir jstatomas elektrokardiostimuliatorius. Siuo atveju liks
prieSirdziy virpéjimas, taciau ritmas ir daznis bus toks, kokj nustatys gydytojas,
programuodamas elektrokardiostimuliatoriy.

C. Kaip vykdoma lydinciy ligy ir rizikos veiksniy kontrolé?

Rizikos veiksniy ir lydin¢iy ligy gydymas padeda papildomai apsisau-
goti nuo insulto ir sumazina priesirdziy virpéjimo iSsivystymo ir pa-
sikartojimo rizikg bei su priesirdziy virpéjimu susijusius simptomus.

Lydingiy ligy/
rizikos veiksnit
kontrolé

Gyvensenos korekcija:

e svorio mazinimas (nutukusiems asmenims);

® alkoholio ribojimas ir atsisakymas;

e reguliarus vidutinio intensyvumo fizinis krivis, vengiant didelio intensyvumo
iStvermés fizinio kravio.

Lydinciy ligy kontrolé:

e padidinto kraujo spaudimo gydymas (mazina priesirdziy virpéjimo pasikartojimo
ir isivystymo rizika bei insulto ir kraujavimo rizika), siekiant arterinio kraujo
spaudimo <130/80 mmHg;

e Sirdies nepakankamumo gydymas;
® vainikiniy arterijy ligos gydymas;

® cukrinio diabeto gydymas;

® miego apnéjos paieska ir gydymas.

|sidémékite: priesirdziy virpéjimas beveik niekada néra vienas (o nulemtas
paciento turimy rizikos veiksniy ir lydinciy ligy), todél nepaprastai svarbi yra
lydinciy ligy ir rizikos veiksniy kontrolé.
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Kaip pasiruosti kardiologo konsultacijai?

1. Zinokite vartojamy vaisty dozes, pavadinimus, vartojimo laika ir daznj; vaistus,
kuriy negaléjote vartoti.

N

. Zinokite tikslias savo kraujo spaudimo vertes (4 — 7 dieny bégyje, matuotas 2 k./d.).

w

. Atsineskite kraujo tyrimy rezultatus (jei jie buvo atlikti).

~

. Atsineskite 6 ménesiy kreséjimo rodikliy rezultatus (TNS), jei vartojate varfaring/
orfaring.

5. Atsineskite, jei turite, ankstesnes elektrokardiogramas, ultragarsinio Sirdies ty-
rimo aprasymus, 24 val. elektrokardiogramos sekimo iSvadas ir t.t.

Jsidémékite: kardiologo konsultacija bus daug naudingesné Jums, jei Jus jai
pasiruosite.

Kaip pasikeis mano gyvenimas, sergant
priesSirdziy virpéjimu?

Darbas
Dauguma serganciy zmoniy tesia darbine veikla (jei Jums sunku
dirbti savo darba, pasitarkite su gydytoju).

ﬂ
Vairavimas
“ Dauguma serganciy zmoniy gali vairuoti lengvajj automobilj ar
(o) ©’ motocikla (jei Jums yra simptomai, jtakojantys vairavima, pasitarkite
su gydytoju).
Fizinis aktyvumas

' 150 min. per savaite vidutinio intensyvumo (galite $io fizinio aktyvumo

metu kalbéti pilnais sakiniais) fizinio krivio yra rekomenduojama
kiekvienam pacientui.

Lytinis aktyvumas
Daugumai serganciy pacienty neribojamas.



pasitarkite su gydytoju dél antikoagulianty vartojimo ypatumy).

* 3 Keliavimas léktuvu
Dauguma seganciy asmeny gali keliauti (pries ilgus skrydzius
%t

Paciento, vartojancio varfaring, TNS (INR)
tyrimy knygeleé

Varfarinas veiksmingas,
kai TNS (INR) yra intervale

nuo 2,0 iki 3,0

TNS (INR) < 2,0 TNS (INR) 2,0 -3,0 TNS (INR) > 2,0

INSULTO KRAUJAVIMO
RIZIKA RIZIKA

Patarimai:
Zymeékite TNS (INR) kraujo kreséjimo tyrimy reikSmes. Tyrimus atlikite ne reciau
kaip kas 4 savaites * 7 dienos.

Pasiimkite $ig TNS (INR) tyrimy knygele kiekvieng kartg, eidami pas savo Sseimos
gydytoja arba kardiologa.

Aptarkite su sveikatos priezilros specialistu gydymo veiksminguma, jvertine
paskutiniy TNS (INR) tyrimy vertes.

Jeigu per pastaruosius ménesius nepavyksta parinkti tinkamos varfarino dozés,
aptarkite su gydytoju antikoagulianto keitimo galimybes.
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Vaisty vartojimo atmintiné

Vaisto pavadinimas Rytas Diena Vakaras

Cholesterolio matavimo duomenys

Data MTL (,blogasis®) cholesterolis
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Kraujo spaudimo ir pulso duomenys

Data

Kraujo spaudimas

Pulsas

Rytas

Vakaras

Rytas

Vakaras




Data

Kraujo spaudimas

Pulsas

Rytas Vakaras

Rytas

Vakaras
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