Ilgalaikio pacienty, serganciy létinémis
ligomis, sveikatos buklés stebé¢jimo
tvarkos apraso 19 priedas

PACIENTO, PATYRUSIO VAINIKINIU ARTERIJU SINDROMA, ILGALAIKES
STEBESENOS DUOMENU FORMA

1. Paciento lytis, gimimo data, amZius:

2. Diagnozé, simptomai, objektyvi apziiira, EKG, laboratoriniy ir instrumentiniy
tyrimy duomenys:

3. Vainikiniy arterijy sindromas, dél kurio vykdoma stebésena:

MI STPo MISTN o Nestabili KA o Planiné PVAI o Planiné AoKJO o

Atlikta revaskulizacija: taip o pilna o nepilna o neatlikta o

KSL ypatumai: kamieno stenozé o 3 VAL o 2VAL o létiné okliuzija o >3 stentai
Sis jvykis yra: pirmas 0 kartotinas o prie§ tai buvo:

MI o insultas o PAL o kraujagysliy intervencijos o

4. Paciento rizikos veiksniai:
Dislipidemija: taip o Seiminé 0 miSri 0 Rikymas o Diabetas o Nutukimas o LIL o

5. Antitrombozinis gydymas

Paciento kraujavimo rizika: didelé¢ o labai didelé o (¢ia nuoroda j vertinimo lenteles)

[Seminiy jvykiy rizika: jprastiné o padidéjusi o (¢ia nuoroda j vertinimo lenteles)

PrieSirdziy virp€jimas: ne O taip O vartojamas antikoaguliantas o (veikliosios medziagos
pavadinimas)

Antitrombozinio gydymo trukmé:

trigubo: 1 mén. 0 neindikuotinas O

dvigubo: I mén. 0 3meén. 0 6 mén. o 12 mén. o ilgiau kaip 12 mén. o

Aspirinas 50/75/100/150 mg/per parg 1 mén. 0 3 mén. o 6 mén. 0 12 mén. O visa

gyvenimg O

P2Y12 inhibitoriai:

tikagreloras 90 mg 2 k./d.: 1 mén. 0 3 mén. 0 6 mén. o 12 mén. o ilgiau kaip 12 mén. O

klopidogrelis: 1 mén. o 3 mén. o 6 mén. o 12 mén. o ilgiau kaip 12 mén. o

Antikoaguliantai: visg gyvenimg O ne O

Preparatai: dabigatranas o rivaroksabanas 0 apiksabanas o edoksabanas o

Antikoagulianto dozé: jprastiné 0 sumazinta 0 sumazinimo priezastis 0 (pasirinkti)

6. Antilipidinis gydymas

MTL-cholesterolio tiksliné koncentracija: sumazinta >50 proc. nuo pradinés MTL-Ch
reikSmés o0 <1,4 mmol/l o <1,0 mmol/l o

Ar tiksliné koncentracija yra pasiekta:

taip o indikuotina pridéti ezetimiba 10 mg o indikuotina pridéti PCSK9 veikiancius vaistus

pacientas nesilaiko antilipidinio gydymo rekomendacijos o

Statinai: atorvastatinas O rozuvastatinas 0 Dozémg: 100 150200 300 400 600
80 O

Trigliceridy kieki maZinantys vaistai: neindikuotini o fenofibratas o omega 3 RR 4

g/do



7. Antihipertenzinis ir SSD reguliuojantis (kardioprotekcinis) gydymas

Ar hipertenzija koreguota: taip, <130/80 mmHg o didinamos vaisty dozés O
pridedama vaisty klasé o (detalizuoti) pacientas nesilaiko rekomendacijy o
indikuotinas 24 val. AKS monitoravimas gydymo efektui jvertinti 0

Ar pasiektas tikslinis SSD 55-60/min.: taip o indikuotina didinti BAB doze O
indikuotina pridéti ivabrading o

8. Antiremodeliacinis gydymas

Ar pacientas turi sistoling disfunkcija: ne o taip o KS IF o ( nurodyti) BNP/NT-
proBNP o (jrasyti)

AKFI/ARB/ARNI o MRA o diuretikai: indikuotini o ne O

Ar pasiektos tikslinés neurohormoniniy blokatoriy dozés: taip o ne o

9. Rizikos veiksniy korekcija

Ar pacientui pasiiilyta pagalba dél rukymo metimo: taip o neo  nertko O

Ar pacientas gavo individualias fizinio aktyvumo ir dietos rekomendacijas (detalizuoti)
(turéty buti nuoroda)

Antidiabetinio gydymo rekomendacijos : SGLT2io GLP1-RA o

Nutukimo korekcija: dietologo konsultacija o bariatrinio chirurgo konsultacija o

Naudojami sutrumpinimai: AKFIl — angiotenzing konvertuojancio fermento inhibitoriali,
AKS — arterinis kraujo spaudimas, AoKJO — aortos koronariniy jungciy operacija, ARB —
angiotenzino Il receptoriy blokatoriai, ARNI — angiotenzino receptoriy ir neprilizino inhibitoriai;
BAB — beta adrenoreceptoriy blokatoriai, BNP/NT-proBNP — NT-prosmegeny natriuretiniai
peptidai, Ml — miokardo infarktas, GLP1-RA — j gliukagong panasaus peptido-1 receptoriy
agonistai; KS IF — kairiojo skilvelio iSstimimo frakcija, MI STP — iiminis miokardo infarktas, kai
ST segmentas pakiles, MI STN — iiminis miokardo infarktas, kai ST segmentas nepakiles, MRA —
mineralokortikoidy receptoriy antagonistai, LIL — létiné inksty liga, KA — kritinés angina, PAL
— periferiniy arterijy liga, PVAI — perkutaniné vainikiniy arterijy intervencija, SGLTZ2i — natrio
ir gliukozeés nesiklio 2 inhibitoriai, SSD — Sirdies susitraukimo daznis, VAL — Sirdies vainikiniy
arterijy liga.




