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NOTA:
Acest document este proprietatea intelectuald a Spitalului Clinic Cai Ferate lasi.
Reproducerea integrald sau parfiald a acestui document este permisd numai cu acordul prealabil scris gl
inregistrat al managerului spitalului.
Constituie abatere disciplinara necunoasterea si/sau neaplicarea intocmai a cerintelor prezentului document.
Aceasta abatere va fi sanctionata conform art. 247, 248 si art. 250-252 din Codul Muncii, actualizat.
Revizie
Revizia acestui document se face tinind cont de rezultatele implementarii indicatorilor de monitorizare, de structurd,
proces, rezultatetor obtinute, modificari legislative, modificari de circuite, reorganizéri interne, etc.
Revizia nu este obligatorie decét daca se indeplinesc cel putin unul dintre criteriile mai sus mentionate.

Revizia nu este obligatorie decat daca se indeplinesc cel putin unul dintre criteriile mai sus mentionate.
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Situatia editiilor si a reviziilor in cadrul editiilor protocolului

| Nr Editia/ reviziain | Componenta Modalitatea reviziei | Dgta la care s |

crt cadrul editiei revizuita aplicd prevede.nle.
editiei sau reviziei |
| | editiei |
| 1 | 1/0 -integral -elaborare inifiald |_ od.ch. i |
r ‘ . - codificare protocol, editare in structura | : |
2 ‘ 210 -integral stabilita in PS 01 | |
= | ﬁ

|

edifici protocolului

Lista responsabililor cu elaborarea, verificarca si aprobarea cditiei sau, dupa caz, a reviziei in cadrul
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" | avizat / aprobat J
. Dr. lulia Andreea . % = G A
B Elaborat Mihaleut Medic ATI _. 15 65 A0 -
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2 pentru Dr. Stela Maria Leonte RMC s 3 3(/07,2&(3
conformitate = s
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3 Aviza Av. Petru Manita Avocat l)\'UL 26 A0\
/Verificat |*
Verificat e e . . 1' =
4 I Avizat Dr. Emilia Solomon Director Medical ﬂ/’é 25 .0 :
6 Aprobat Dr. Mihai Glod Manager o -", )
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1. SCOP
1.1. Pregatirea preoperatorie a pacientilor aflati in tratament cu anticoagulante orale.

2. DOMENIU DE APLICARE
2.1. Protocolul se aplica in cadrul Spitalului Clinic Cii Ferate lasi.
2.2. Protocolul se aplica de catre medicii din cadrul sectiei ATI a Spitalului Clinic Cdi Ferate lasi.

3. DEFINITII SI ABREVIERI

3.1.Conduita terapeuticd in cazul tratamentului anticoagulant, la pacientii care necesitd o interventie
chirurgicala, se bazeaza pe decizia luata de clinician, dupa ce a evaluat riscul tromboembolic, riscul de
sangerare, a momentului in care se intrerupe anticoagulantul si a evaludrii necesitatii terapiei de
bridging. Terapia de bridging este recomandata pacientilor cu risc tromboembolic inalt, sau foarte
inalt, la care este necesard intreruperea prelungita a anticoaguldrii orale.

3.2.Abrevieri:

INR =International Normalized Ratio-raportul normalizat international

ACO =Anticoagulant Oral

LMWH =Low Molecular Weight Heparin-heparina cu greutate moleculard micd

LV. =[ntra venos

PPC =Plasmi Proaspat Congelatd

4. DOCUMENTE DE REFERINTA

4.1. 4.1. SR CEN/TS 15224:2017 - ,,Servicii de sandtate. Sisteme de management al calitatii. Ghid
pentru utilizarea standardului EN ISO 9001:2015”

4.2. SR EN ISO 9000:2015 — . Sisteme de Management al Calitatii. Principii esentiale si vocabular.”
4.3. SR EN ISO 9001:2015 — ,,Sisteme de management al calitatii. Cerinte.”

4.4. Ordinul nr. 600/2018 pentru aprobarea Codului controlului intern managerial al entitatilor publice.
4.5. Ordinul nr. 446/2017 privind aprobarea Standardelor, Procedurii si metodologiei de evaluare si
acreditare a spitalelor.

4.6. Legea nr.46/2003, privind drepturile pacientului.

Turie Acalovschi, 2015, Anestezie clinicd, Ed. Clusium, Cluj Napoca

4.2.John Butterworth, G. Morgan, John Wasnick, Mikhail Maged. David C. Mackey, 2017, Morgan
and Mikhail's Clinical Anesthesiology. McGrawHill

4.3. Jean Louis Vincent, Edward Abraham, Patrick Kochanek, Frederick A. Moore, Mitchell P. Fink,
2017, Textbook of Critical Care, Elsevier

5. DESCRIERE PROTOCOL

5.1. Conduita in cazul interventiilor chirurgicale programate:
¢ Se Intrerupe anticoagulantul oral;
e Se administreaza heparine fractionate in doze pentru risc crescut incepand cu ziua urmdtoare
intreruperii ACO;
Se monitorizeaza INR zilnic;
Cand INR ajunge la valoarea de 1,3 pacientul poate fi operat fara riscuri semnificative de
hemoragie;
e Se reintroduc in tratament ACO odata cu reluarea tranzitului intestinal sau cdnd riscurile
hemoragice sunt depasite, concomitent cu LMWH;
e Seintrerup LMWH cand INR ajunge la valori >2 la doua recoltiri zilnice consecutive.
5.2. Conduita in cazul descoperirii valorilor INR crescute:
e INR <9, se opreste 1 -2 zile administrarea de ACO;
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INR > 9, se opreste ACO, se administreaza 10 mg vitamina K- iv;

INR > 20, se opreste ACO. Se administreaza 10-20 mg vitamina K- iv si se administreaza 10
ml/kge PPC;

La pacientii cu risc vital se poate administra: concentrat pro-trombinic si/sau factor VII activat.
Anticoagulantele orale sunt absorbite pe cale intestinald si eliminate pe cale renala.
Metabolizarea se face la nivelul ficatului. Au efecte teratogene si pot induce avortul spontan la
gravide.

5.3. Conduita in cazul interventiilor chirurgicale de urgenta:

e Seintrerup ACO.

e Se efectueaza INR.

e Se administreaza vitamina K; 0,2 - 0.4 mg/kgc/zi, la 12 ore.

e Se administreazi PPC in doze de 10-15ml/kge/zi sau concentrat pro- trombinic;

e Se monitorizeaza INR, vitamina poate aduce valorile INR in limite apropiate de normal in 24
de ore;
Se efectueaza interventia chirurgicala;
Se continui cu LMWH minim 5-7 zile pentru ca vitamina K; administrata duce pentru citeva
zile la rezistenta la ACO.
Se administreaza pentru 4-5 zile ACO concomitent cu LMWH pana la realizarea INR-ului
dinaintea interventiei chirurgicale, timp de 2 zile consecutiv;
Se continua cu protocolul anterior interventiei chirurgicale.

6. RESURSE UMANE SI TEHNICO-MATERIALE

6.1.Resurse umane: cadrele medicale implicate in desfasurarea procesului medical: medic anestezist,
asistenta medicala care administreaza tratamentul recomandat.

6.2.Resurse tehnico -medicale: Echipamente si materiale necesare efectuarii operatiunilor in vederea
obtinerii diagnosticului si profilaxiei hemoragiei perioperatorii si a tromboembolismului pulmonar si
venos.

6.3. Resurse financiare: Resursele financiare necesare implementarii prezentului protocol sunt
stabilite prin bugetul spitalului.

7. CONDITII DE ABATERE DE LA PROTOCOL
Particularitati care tin de pacient si de tipul de interventie chirurgicala.

8.INDICATORI DE MONITORIZARE AIMPLEMENTARII PROTOCOLULUI LA
NIVELUL SPITALULUI

Indicator Valoare fintd Metoda de calcul Perioada de | Responsabil
monitorizare

Ponderea documentelor 100% Nr documente de | Semestrial Medic sef
de actualitate care au stat referinta de actualitate / sectie
la baza elaborarii Nr total documente de
protocolului in perioada referinta
analizata.
Ponderea angajatilor Nr personal instruit cu : Medic sef
instruiti cu cerintele 100% cerintele procedurii / Nr S al sectie
protocolului din totalul ’ angajatilor cu atributii in emestria
angajatilor cu atributii in aplicarea cerintelor
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Prevalenta din totalul Nedefinita Numar pacienti cu | Semestrial Medic sef
cazurilor internate (nr. pregitire perioperatorie sectie IJ
cazuri cu pregétire a pacientului aflat in
perioperatorie a tratament cu
pacientului aflat in anticoagulante orale cu
tratament cu internati in
anticoagulante orale sectie/Numdr pacientl
internati) in perioada internati total
analizata. sectie %o
Ponderea indicelui de | >80 % Indicele de concordanta Semestrial Medic sef
concordantd intre diag. int intre diagnosticul la sectie
si diag ext > 80 % din internare si diagnosticul J
total FOCG cu cazuri cu la externare. |
pregitire perioperatorie a J
pacientului aflat  in |
tratament cu
anticoagulante orale il
semestru
Ponderea asigurarii 100 % nr de resurse tehnico- Semestrial Medic sef |J
resurselor tehnico- materiale asigurate / nr sectie
materiale /semestru resurse tehnico-
materiale stabilite a fi II
necesare prin protocol.
Rata de succes al din total | Tinta >80 % Numadr cazuri care au Semestrial Medic sef J
pacienti cdrora 1li s-a reactionat la tratament / sectie |
aplicat protocolul cazuri Numir total de cazuri.
cu pregatire %
perioperatorie a "
pacientului aflat  in
tratament cu
anticoagulante orale
(pacienti ||
ameliorati/pacienti
tratafi)/semestru
Rata complicatiilor din | Tinta <35 % Numar cazuri care au Semestrial Medic sef | |{
total pacienti cu cazuri prezentat complicatii in sectie
cu pregitire timpul internarii/ Numar
perioperatorie a total pacienti internati il
pacientului aflat in cu cazuri cu pregatire
tratament cu perioperatorie a
anticoagulante orale /an pacientului aflat in
tratament cu I
anticoagulante orale %
| Ponderea pacientilor < Rata Numir pacienfi decedati | Semestrial Medic sef
== —_—
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[decedati cu cazuri cu | mortalitatii pe in ultimele 6 luni cu sectie
pregatire perioperatoric a spital din cazuri cu pregatire
pacientului aflat in ultimul an perioperatorie a
tratament cu pacientului aflat in
anticoagulante orale total tratament cu
externdri / semestru anticoagulante orale /
| Numir total externari
cazuri cu pregatire
| perioperatorie a
| pacientului aflat in
| tratament cu
| anticoagulante orale %
Ponderea  cazurilor cu |>90% Numar cazuri incadrate Semestrial Medic sef
| incadrare in costul mediu in limitele de abatere de sectie
/diagnostic /semestru + 15 % fata de costul
mediu / Nr total cazuri
cazuri cu pregatire
| perioperatorie a
| pacientului aflat in
| tratament Cu
‘ | anticoagulante orale %
Ponderea cazurilor cu | APTT-43s Nr de cazuri cu Semestrial Medic sef
‘ APTT., INR ameliorate | INR 1.3 leucocitoza amelioratd sectie
dupa 4 zile de la internare dupi DMS medie pe
din totalul  pacientilor diagnostic
aflati in tratament cu
‘ anticoagulante orale
‘ externate/semestru
Ponderea EAAAM | >1% (pragul de | Nr. cazuri cu cazuri cu Semestrial Medic sef
consemnate, datorate | 1% semnifica pregitire perioperatorie sectie
riscurilor clinice | existenta a pacientului aflat in
materializate la pacientii | preocuparii tratament cu
cu cazuri cu pregitire | spitalului de a anticoagulante orale
‘ perioperatorie a | identifica si care au suferit EAAAM
pacientului  aflat  in | consemna consemnat in
‘ tratament cu | EAAAM) documentele medicale/
anticoagulante orale din | Riscuri clinice | total cazuri cu
totalul EAAAM / | materializate si | pregatire perioperatorie
semestru consemnate a pacientului aflat in
‘ 100% tratament cu
| anticoagulante orale
9.RESPONSABILITATI
9.1. Managerul

9.1.1.Asigurd cadrul legislativ §i organizatoric pentru

protocol;

desfisurarea activitatilor descrise in prezentul
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9.1.2.Aprobé/reaprobé prezentulprotocol;

9.2. Director medical
9.2.1 Semneazi pentru verificare protocolul

9.3. Elaborator protocol
Elaboreaza protocolul si il supunse spre verificare, avizare, aprobare.

9.4. Medic
9.4.1.Medic Sef sectie
9.4.1.1.verifica aplicarea protocolului la nivelul sectiet

9.4.2.Medic de garda

9.4.2.1.elaboreaza raportul de gardé asupra pacientior internati si prezentati in garda;
9.4.2.2.completeaza foaia de observatie la pacientii internati, starea pacientului, recomandarile de
tratament

9.4.2.3.atributii conform fisei postului

9.5. Asistent medical

9.5.1.Asigurd asistenta medicald in limita competentelor.

9.5.2.Consemneaza in foaia de observatie — evolutia, medicatia administratd, manevrele diagnostice si
terapeutice, parametrii de monitorizare, rezultatele analizelor de laborator

9.5.3.Verifica aparatura Inaintea utilizarii

10. EVIDENTE SI INREGISTRARI
Foaie de observatii

Buletine analize medicale

12. ANEXE
Nu este cazul

13. DIFUZARE
Protocolul se difuzeaza pe baza Listei de difuzare, cod PS 01/F3.

Inregistrarile generate de aceasta activitate se pastreaza / arhiveazi conform cerintelor SMC/ SCIM
implementat.




