2.9. Профилактика тромбоза
Цель -
Минимизировать риск осложнений и внезапной смерти у получателей социальных услуг.

Данный вид профилактики реализуется при выполнении мероприятий по уходу у получателей социальных услуг с недостаточностью самостоятельного ухода, в том числе при выполнении технологии «Смена нательного белья», см. п. 9;«Позиционирование в кровати (физиологичное положение тела в кровати), см. п. 12; «Сопровождение при ходьбе», см. п. 19 «Технологии выполнения социально-бытовых услуг. Мероприятия по уходу».
Общие понятия -
Тромбоз (свертывание, сгусток) – это прижизненное формирование сгустков крови (тромбов) внутри кровеносных сосудов, препятствующих свободному потоку крови по кровеносной системе. Тромб может образоваться как в артериальном, так и в венозном русле. 

Причины образования тромба:
· Повреждение стенки сосудов токсинами или травматическими воздействиями, атеросклероз сосудов.

· Повышение свертываемости крови.

· Замедление кровотока на участке сосудистого русла (заболевания сердечно-сосудистой системы, атеросклероз сосудов, варикозная болезнь). 

Нарушение эластичных свойств сосудов, их хрупкость, повышение давления приводят к нарушению целостности сосудистой стенки и отрыву тромба.

Факторы риска развития тромбоза:
· Возраст старше 40 лет.

· Неподвижное лежачее положение получателей социальных услуг в течение длительного периода.

· Варикозная болезнь.

· Травмы конечностей.

· Ожирение.

· Курение.

· Малоподвижный образ жизни.

· Онкологические заболевания.

· Болезни крови и сердечно-сосудистой системы.

· Тяжелое течение беременности и родов

· Оперативные вмешательства на органах грудной, брюшной полости.

· Прием противозачаточных преаратов.

Последствия тромбоза:
· Тромбоэмболия легочной артерии.

· Инфаркт миокарда.

· Ишемический инсульт мозга.

· Гангрена конечностей.

· Тромбофлебит.

Чаще всего тромбы образуются в глубоких и поверхностных венах нижних конечностей и венах малого таза.Воспалительный процесс венозной стенки с формированием тромба называется тромбофлебит.
Основные симптомы тромбоза поверхностных вен:
· Тяжесть и боль в ногах.

· Синюшность кожи.

· Шнуровидное уплотнение по ходу тромбированой вены.

· Ощущение «ползающих мурашек».

· Повышенная чувствительность кожи.

· Судороги икроножных мышц.

При тромбозе поверхностных вен, осложненном тромбофлебитом:
· Отечность тканей в зоне воспаления.

· Боль по ходу вены, можетусиливаться при физическом напряжении.

· Покраснение кожи по ходу воспаленной вены.

Основные симптомы тромбоза глубоких вен:
· Чувство тяжести в ногах, усиливается к вечеру.

· Боль возникает по внутренней стороне стопы, голени и бедра.

· Чувство распирания голени.

· Онемение, ощущение «ползающих мурашек».

· Ноги отекают, увеличиваются в объеме.

· Кожа пораженной ноги становится бледной и местами синюшной.

· При воспалении вены, температура тела может подняться до 39 ºC.

· Озноб, недомогание при отсутствии признаков ОРВИ.

Тромбоз глубоких вен – это жизнеугрожающее состояние!
Возможнодвижениеи отрыв тромба с током крови, эмболизация сосудов жизненно важных органов (сердце, головной мозг, легкие, кишечник, почки), что может приводить к смертельному исходу.
Профилактика тромбоза:
1. Профилактика дегидратации. Соблюдение питьевого режима (количество приема жидкости по согласованию с врачом).

2. Употреблять продукты, способствующие разжижению крови: оливковое и льняное масло, чеснок и лук, лимоны, семечки подсолнуха, свекла, рыбий жир, томаты, овсяная каша, ягоды малины, черники, клюквы, земляники, вишни.

3. Уменьшить употребление продуктов, сгущающих кровь: мясные бульоны, колбасы, копчености, студень, белый хлеб, сливки.

4. Избегать: курение, алкоголь.

5. Ограничить потребление соли (по согласованию с врачом). 

6. Мобилизация получателей социальных услуг.

7. Правильноепозиционированиеполучателя социальных услугв кровати с приподнятыми ногами.

8. Максимально возможная двигательная активность получателей социальных услуг. По возможности, ходить пешком, быть на свежем воздухе, на прогулках.

9. При постельном режиме, возвышенное положение ног! (подкладывать подушки).

10. Носить компрессионное белье. Компрессионные гольфы и чулки способствуют: венозному оттоку от нижних конечностей.

11. Во время проведения мероприятий по уходу за маломобильными получателями социальных услуг (гигиена тела, переодевание) делать пассивные движениями,если человек самостоятельно не может их выполнять.

Если получатель социальных услуг в состоянии самостоятельно двигать конечностями, то просить его делать это самому.

Важно носить чулки во время мобилизации вне пределов кровати!
· Чулки необходимо надевать утром, до того, как вставать с кровати!

· Подбирать строго по размеру.

· Следить за правильностью посадки.

· Не употреблять крема до использования чулков.

При тромбозе глубоких вен строго запрещено!
· Поднимать тяжести.

· Ходить в тесной обуви.

· Давать интенсивную нагрузку на конечности.

· Принимать горячую ванну/душ. 

· Набирать вес (контроль веса получателей социальных услуг 1 раз в месяц).

· Потреблять много соли. 

· Принимать алкоголь.

· Курить.

