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Fibrilatia atriala




Informatii despre fibrilatia atriala

Ritmul normal al inimii

Ritmul normal al inimii este regulat si se numeste ritm sinusal.
Fiecare bataie determina contractia inimii, care pompeaza
apoi sangele in tot corpul.

Ce este fibrilatia atriala?

Fibrilatia atriala este cea mai frecvent intalnita tulburare de
ritm, In care inima bate neregulat, aritmic. De cele mai multe
ori, atunci cand trec din ritmul normal al inimii in fibrilatie
atriala, pacientii simt palpitatii, ameteala, respiratie mai gre-
oaie sau dureri in piept. Uneori insa, ei nu simt nimic deo-
sebit si sunt gasiti in fibrilatie atriala intamplator, cand ajung
la medic din alte motive. Diagnosticul corect al fibrilatiei
atriale se stabileste numai dupa ce se efectueaza o
electrocardiograma.

Exista mai multe tipuri de fibrilatie atriala:

e Fibrilatie atriala paroxistica: pacientii intra si ies
spontan din fibrilatie atriala pentru o periocada care
poate dura de la cateva secunde la zile sau saptamani.
Din cauza variatiei semnificative de puls de la ritmul
normal la fibrilatie atriala si invers, acesti pacienti pot
avea simptome mai accentuate.

e Fibrilatie atriala persistenta: ritmul normal al inimii
poate fi restabilit, dar nu singur, spontan, ci cu ajuto-
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rul medicamentelor sau prin administrarea unui soc
electric, dupa cum veti citi mai jos.

e Fibrilatie atriala permanenta: nici o metoda din cele
de mai sus nu mai poate restabili ritmul normal al
inimii, iar pacientul va ramane toata viata in fibrilatie
atrialda. Acest lucru nu trebuie privit ca o “tragedie”,
deoarece exista tratamente eficace, asa cum se va
discuta in cele ce urmeaza.

De ce apare fibrilatia atriala?

Fibrilatia atriala poate aparea in mai multe conditii: car-
diace (hipertensiune arteriala, boli ale valvelor cardiace,
insuficienta cardiaca etc.), boli pulmonare (bronsita, pneu-
monie etc.), afectiuni ale glandei tiroide, fumatul, stresul,

excesul de alcool sau cafea sau pur si simplu Tnaintarea
in varsta. Totusi, multi oameni, mai ales cei mai tineri, pot
dezvolta fibrilatie atriala fara o cauza anume.

Ce consecinte are fibrilatia atriala?

Ritmul neregulat duce la stagnarea séngelui in interiorul ini-
mii si la formarea unor cheaguri de sénge (figura de mai jos,
1,2). Acestea pot fi mobilizate si transportate

J de séngele care este dus de la inima in tot

), ) corpul. Astfel, ele pot ajunge oriunde in corp,

< \ dar mai des la nivelul creierului (3). Aici, ele
- j < blocheaza arterele mici care hranesc creierul,

provocand accident vascular cerebral. In al
doilea rand, inima poate sa bata prea repede.




Drept urmare, scade eficienta inimii in a
pompa sangele in organism si, astfel, poate
sa apara insuficienta cardiaca.

Fibrilatia atriala si accidentul vascular cerebral

3. Trombii ajung sa circule prin arterele
care hranesc creierul si se opresc intr-una
din ramurile acestora, determinand astfel
aparitia unui accident vascular cerebral.

1.In fibrilatia atriala,
cavitatile inimii numite
atrii bat neregulat,

cu frecventa mare si
contractii ineficiente.
Caatare, sangele |
stagneaza in interiorul
inimii, favorizand aparitia
unor cheaguri de sange
(trombi).

2. Trombii pot fi mobilizati si
transportati de sangele care
este dus de la inima in tot corpul;




Ce tratament exista pentru fibrilatia atriala?

Pentru pacientii la care fibrilatia atriala s-a

instalat de curand, se poate incerca restabilirea

ritmului normal al inimii prin administrarea unor
\‘ medicamente specifice sau a unui soc electric

sub anestezie de scurta durata.

Pacientii aflati in fibrilatie atriala permanenta,

insa, vor primi doua tipuri de tratament:

1. Tratament pentru controlul frecventei cardiace (al
numarului de batai cardiace), care are ca scop redu-
cerea ritmului prea rapid al inimii (cum ar fi metoprolol
sau digoxin).

2. Tratament de prevenire a accidentului vascular
cerebral: pentru a reduce riscul de formare a chea-
gurilor de sange in interiorul inimii, medicul dumnea-
voastra va poate prescrie un tratament de subti-
ere a séngelui (tratament anticoagulant). Medica-
mentele anticoagulante sunt de doua N
tipuri: unele mai vechi (cum ar fi \’
acenocumarolul si warfarina), al caror f
efect trebuie urmarit regulat printr-o %
analiza care apreciaza cat de fluid
este sangele (numitda INR), si altele
mai noi (cum ar fi dabigatranul, apixa-
banul si rivaroxabanul), al caror efect
este constant si nu necesita monito-
rizarea prin INR. Principala problema a
tratamentului anticoagulant este riscul
de sangerare.




Medicul va va recomanda cel mai potrivit tratament pentru
starea dumneavoastra, pe care trebuie sa 1l urmati corect,
astfel incat beneficiile sa fie maxime si riscul de aparitie a
accidentului vascular cerebral minim.

Ce trebuie sa faceti pentru a va feri
de sangerari in urma tratamentului
anticoagulant?

® sa aveti grija atunci cand folositi foarfeca (inclusiv
pentru unghii), cutitul sau alte obiecte ascutite;

e safolositi aparatul de ras electric in locul lamelor obis-
nuite;

® sa nu folositi periute de dinti foarte aspre, care sa va
provoace sangerari ale gingiilor;




@ saaveti grija sa nu cadeti, afara sau In casa; cazaturile
pot provoca séangerari interne si pot fi chiar fatale;

® sdevitati loviturile si traumatismele de orice fel, inclusiv
in urma jocurilor/sporturilor;

® sa nu luati medicamente care va subtiaza si mai mult
sangele si va cresc riscul de sangerare, cum ar fi anti-
inflamatoarele nesteroidiene pe care le luati de obicei
pentru raceala sau dureri (aspirind, diclofenac, indo-
metacin, ibuprofen sau altele care sunt enumerate
mai jos), decat dupa ce va consultati cu medicul;

® 1n cazul'in care sunteti tratat cu un anticoagulant oral
clasic, cum ar fi acenocumarolul, va rugam sa aveti
grija la alimentele care va pot influenta coagularea
sangelui (vezi lista mai jos) si, in principiu, sa aveti o
dieta relativ constantg;

® sa nu faceti injectii in muschi (ele conduc la hematoa-
me mari in muschi);

e saingtiintati orice medic la care va prezentati despre
tratamentul anticoagulant, mai ales daca urmeaza sa
suferiti o interventie invaziva (extractii dentare, operatii
etc.).

Ce trebuie sa faceti daca aveti totusi sangerari?

Daca séngerarile sunt in cantitate mica (taieturi mici, vanatai,
sangerari usoare din gingii sau nas), nu e nevoie sa va pre-
zentati la spital daca se opresc in 5-10 minute.




Daca se intampla sa va taiati, aplicati presiune puternica in

locul respectiv cu un prosop curat timp de cel putin 5 mi-

nute, pana cand sangerarea se opreste.

e
Daca se intampla totusi sa sangerati in cantitate sem-
nificativa (sange Tn timpul tusei, in uring, varsaturi cu sdnge
sau “in zat de cafea”, scaun rosu sau negru ca smoala,
etc.), nu mai luati urmatoarea tableta de medicament
anticoagulant si prezentati-va de urgenta la doctor sau
la camera de garda. Acolo vi se va recolta sange si se va
determina rapid INR-ul (pentru pacientii care se afla pe
tratament anticoagulant obignuit). Pentru pacientii care iau
anticoagulante mai noi, exista alte analize recomandate in
aceste situatii de urgenta. Mai apoi, medicul va va sfatui

\oum sa luati tabletele in continuare. )

Alimentatia sau medicatia concomitenta pot

influenta eficacitatea medicamentului
anticoagulant?

Medicamentele anticoagulante din noua generatie au
interactiuni alimentare minime. In consecinta, in acest caz
nu aveti niciun fel de restrictie alimentara, dar va rugam sa
aveti o dieta cat mai echilibrata.

In cazul anticoagulantelor clasice, insd, cum ar fi aceno-
cumarolul, exista alimente care pot influenta capacitatea
medicamentelor anticoagulante de subtiere a sangelui, in
sensul scaderii efectului sau, din contra, cresterii acestuia.
De aceea, este recomandat sa aveti o alimentatie cat se




poate de constantd, fara modificari bruste sau majore in
timpul tratamentului, astfel incat coagularea sangelui (INR-
ul) sa nu varieze foarte mullt.

Alimentele care scad eficacitatea medicamentelor anticoagu-
lante clasice contin vitamina K. Acestea favorizeaza coagu-
larea séngelui si predispun la formarea de cheaguri in inte-
riorul inimii, sangele find prea gros. In acest fel, creste riscul
de accident vascular cerebral. Mai jos sunt cateva exemple
de astfel de alimente:

* legumele, mai ales cele verzi: broccoli, varza, varza
de Bruxelles, spanacul, asparagusul, salatele, soia,
fasolea, boabele de mustar, andivele, patrunjelul,
alte verdeturi; ele trebuie consumate maxim de trei
ori pe saptamana.




carnea de porc sau Vita;
galbenusul de ou;
tarétele de grau sau ovaz;
suplimentele alimentare
care contin vitamina K;

e suplimentele de calciu.
Alimentele care cresc eficacita-
tea medicamentelor anticoagu- )._r
lante clasice favorizeaza sangele
sa devina prea lichid si incapabil sa
se coaguleze, crescand astfel riscul de séngerare. Cateva
exemple sunt enumerate mai jos:

e sucul de afine sau mango in cantitate mare (1-2 pa-

hare mici pe zi nu reprezinta o problema);
e alcoolul in cantitate mare (un pahar mic de vin con-
sumat constant nu constituie o problema).

De asemenea, exista medicamente care interactioneaza cu
tratamentul anticoagulant clasic si ii sporesc efectul, cum
ar fi:

e aspirina, diclofenacul, indometacinul, ibuprofenul;

e clopidogrelul, prasugrelul, ticagrelorul;

e heparina.

fl\/ledicamentul anticoagulant se ia cu apa (un pahar), de\
preferat in aceeasi perioada a zilei. Unele anticoagulante
trebuie administrate de doua ori pe zi si este important
sa le luati asa cum v-a recomandat medicul curant. Daca
uitati o tableta, nu luati mai multe in ziua urmatoare pentru
a compensa ce ati uitat. Daca, insd, luati mai multe din
greseald, sunati-va medicul curant sau prezentati-va la

\Cel mai apropiat spital. )




Trebuie sa faceti vizite regulate la medic chiar si

atunci cand va simtiti bine?

DA. Incercati sa ajungeti la medic regulat, chiar dacd nu va
supara nimic si nu aveti reactii adverse. Este important sa
va urmariti tratamentul anticoagulant asa cum recomanda
medicul dumneavoastra: lunar, daca luati un tratament care
necesita adaptarea dozei in functie de INR sau la intervale
mai mari, daca luati medicamente anticoagulante noi.

Purtati la dumneavoastra
aceasta brosura la fiecare
control. Aicivetiaveascrisetoate
datele despre schemele vechi gi
noi de tratament, dar si evolu-
tia dumneavoastra sub aceasta
medicatie (schemele de la sfar-
situl brosurii). Fiecare pacient
are propria sa schema.

Sarcina, alaptarea si tratamentul anticoagulant

Tratamentul anticoagulant oral afecteaza dez-

voltarea fatului la Tnceputul sarcinii. De aceea,

este foarte important ca femeile care doresc sa

‘ ramana insarcinate sa discute acest aspect cu

medicul lor, pentru a gasi cea mai buna si mai

sigura varianta de tratament. Daca ramaneti

insarcinata in timpul tratamentului, faceti-va programare de
urgenta la medic.




Pana in prezent exista destul de putine studii care sa cer-
ceteze efectul tratamentului anticoagulant oral asupra co-
pilului In timpul alaptarii. De aceea, va recomandam sa va
consultati cu medicul dumneavoastra daca va aflati intr-o
astfel de situatie.

Tratamentul anticoagulant si menstruatia

Este posibil sa aveti menstruatii mai abundente in timpul tra-
tamentului anticoagulant.

Important de retinut:

Puteti avea fibrilatie atriala toata viata, chiar daca va simtiti
bine si nu mai aveti palpitati. De asemenea, acest lucru
nu Tnseamna ca riscul de accident vascular a trecut.
Deaceea, trebuie saluatimedicamente anticoagulante
toata viata, daca nu aveti reactii adverse.

Aceste medicamente va vor scadea semnificativ ris-
cul de a face accident vascular cerebral.




intreb&ri pentru medic

Daca unele lucruri nu va sunt inca foarte clare si ati vrea sa-i
puneti mai multe Intrebari medicului dumneavoastra la vizita
urmatoare, notati-le mai jos:




Dictionar de termeni pentru

FIBRILATIA ATRIALA

Accident vascular cerebral: boala prin care creierul nu pri-
meste suficient snge, fara de care celulele creierului
mor. In cazul fibrilatiei atriale, cel mai frecvent meca-
nism este blocarea unei artere de la nivel cerebral
printr-un cheag de sénge format in inima si dus prin
circulatie pana la creier.

Anticoagulant: medicament care subtiaza sangele, preve-
nind astfel formarea de cheaguri care pot determina
accidentul vascular cerebral.

Aritmie: orice alt ritm, regulat sau neregulat, care nu este
ritmul normal al inimii.

Conversie: modalitate de restabilire a ritmului normal, sinusal
al inimii, prin administrarea fie a unor medicamente
specifice, fie a unui soc electric pe torace, sub anes-
tezie de scurta durata.

Controlul frecventei cardiace: aducerea ritmului inimii la o
frecventa apropiata de cea normala prin administrarea
unor medicamente care sa scada frecventa rapida a
fibrilatiei atriale, cu disparitia simptomelor pacientului
(ameteli, respiratie grea, oboseala etc.).

Electrocardiograma: reprezentarea activitatii electrice a ini-
mii, a ritmului inimii, pe o bucata de hartie, sub forma




unor linii curbe. Aceasta analiza este nedureroasa si
se obtine prin plasarea unor electrozi pe suprafata
toracelui, care detecteaza bataile inimii sile transforma
in unde desenate pe hartie.

Fibrilatie atriala: ritm neregulat si de cele mai multe ori ra-
pid al inimii.
INR: analiza specifica pentru coagularea sangelui, valabila in

cazul pacientilor care iau medicamentele anticoagu-
lante obisnuite.

Insuficienta cardiaca: incapacitatea inimii de a pompa san-
ge cu o forta normala pentru a hraniintreg organismul.

Ritm sinusal: ritmul normal al inimii.




Scheme de tratament
Tratament anticoagulant oral clasic

Medicatie Schema Schema Data
anticoagulanta | veche noua | urmatorului INR

Tratament anticoagulant oral nou

. Alte
Medicament

_ Dimineata recomandari
anticoagulant

specifice
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