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Овој прирачник содржи важни совети за грижа по испис од болнички престој
заради аблација на преткоморна фибрилација (ПФ).



2. Што да правите кога ќе дојдете дома

Откако ќе бидете испишани од болница препорачливо е во следните неколку дена да
се воздржите од тешка физичка работа. Може да се туширате следниот ден по
процедурата, но не треба да се бањате или да се потопувате во вода најмалку една
недела по процедурата.  Очекувано е да имате болка во градите и грлото по аблација.
Овие тегоби би требало да се подобрат во следните неколку денови, доколку е
потребно може да користите лекови против болка од типот на парацетамол или
диклофенак (по потреба).

Нега за местото на пункција – феморална вена (препонска регија)
1.    Газата на местото на пункција може да ја отстраните ден по интервенција и не е
потребно да се замени со нова газа.
2.    Избегнувајте дигање тежок товар или тешка физичка активност една недела по
интервенција бидејќи тоа го зголемува ризикот за крварење од местото на пункција.
3.    Реткост е да се појават сериозни компликации по ваков вид на процедури. Најчест
проблем е појава на модринка околу местото на боцкање, што може да предизвика
нелагодност која трае неколку денови. Доколку местото на пункција продолжи да се
вцрвува или се зголемува болката околу истото контактирајте го вашиот матичен лекар.
 
Крварење
Реткост е да се појави обилно крварење од местото на пункција откако ќе бидете
испишани на домашно лекување. Доколку се појави крварење потребно е:

Да бидете во лежечка положба
Со прстите да притиснете на местото најмалку 10 минути.
Доколку крварењето не престанува и изгубите повеќе од 300мл крв јавете се на
194 или посетете ја најблиската медицинска установа.

1.Испис од болничко лекување

Болничка контрола
По процедурата ќе добиете медицинска потврда со лекови
кои треба да ги користите во периодот до првата болничка
контрола, како и датум за истата која вообичаено е околу
еден месец по самата интервенција. Покрај контрола еден
месец по интервенција најчесто се прават контроли на 6 и 12
месеци по интервенцијата.



Седација
Со оглед на тоа дека при процедурата ќе ви бидат дадени седативи препорачуваме да не
консумирате алкохол 24 часа по интервенција. Препорачливо е да се воздржите од
потпишување на битни документи најмалку 24 часа по интервенција.

По катетер аблација
Често се случува појава на преткоморна фибрилација (ПФ) во првите 3 месеци по
интервенција. Во најголем број од случаите оваат појава е минлива и не значи дека
процедурата е неуспешна.

Што да направите доколку повторно осетите симптоми на ПФ:
Доколку имате тешка епизода и не се чувствувате добро побарајте помош во
најблиската медицинска установа и побарајте да се направи 12 канално ЕКГ.
Доколку имате ЕКГ запис од преткоморна фибрилација доставете копија од истото во
амбуланта за аритмии при ЈЗУ УК за Кардиологија или на адреса за електронска пошта
aritmii.mscardiology@gmail.com.
Доколку епизодата на ПФ е перзистентна (опстојува) можно е да е потребно да се
направи кардиоверзија за да се воспостави нормален срцев ритам.
Доколку ПФ се повтори 3 месеци по процедурата можно е да треба да се закаже
повторна процедура. За ова може да се разговара со вашиот аритмолог при некоја од
редовните контроли.
Сите терапевтски одлуки мора да се донесат со ваша согласност.
Вообичаено е да чувствувате варијација на пулсот, и ова не значи преткоморна
фибрилација (ПФ). Оваа појава е минлива.

Во ретки случаи постојат потенцијално сериозни компликации кои може да настанат при или
по аблација на преткоморна фибилација, истите ќе ви бидат објаснети од страна на доктор и
во информираната согласност пред да се закаже процедурата.

Доколку ви е лошо или чувствувате некој нов или невообичаен симптом најдобро е да
побарате помош во најблиската медицинска установа.
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Управување со возило
Препорачливо е да не возите барем 2 дена по процедурата, доколку сте
професионален возач препорачливо е да не возите во период од 2 недели по
интервенција. 

Враќање на работно место
Советуваме да бидете на боледување најмалку една недела по интервенција, може да
ви биде потребно 2 недели боледување за да закрепнете до степен да може да
извршувате тешка физичка работа. Доколку ви е потребна медицинска белешка за
боледување ве молиме да не известите пред испис за истата да биде соодветно
подготвена. На различни луѓе им е потребно различно време за да закрепнат по
аблација. Иако не забележувате инстантно подобрување по аблацијата можно е да се
потребни недели за да ги почуствувате придобивките од успешната процедура.

5. Дополнителни информации

               https://aritmii.mscardiology.org.mk/           

3. Лекарства

Наша заедничка цел е да останете во нормален срцев ритам – теоријата е дека колку
подолго е срцето во нормален ритам толку поверојатно е дека ќе остане во нормален
ритам.Препорачуваме антиаритмична терапија најмалку 3 месеци по интервенција.
Треба да продолжите со земање на антикоагулантни лекарства (доколку не биде
јасно кажано спротивното) најмалку до првата болничка контрола, кога ќе се процени
потребата за тој тип на терапија и понатаму. Секоја промена на терапијата ќе ви биде
јасно посочена при исписот од болница или при некоја од контролите.

Вон работно време:
Ургентна амбуланта 

при ЈЗУ УК за Кардиологија (само за итни случаи) 

4. Како да нѐ контактирате

Во работно време:
Центар за аритмии 

при ЈЗУ УК за Кардиологија

aritmii.mscardiology@gmail.com


