lenst

Trombosed

(24
1]
-
-l
)
=
(24
(©)
'8
(%}
(U]
V4
-
o
-l
L
=
P4
<
<
~
(24
L
I
A

Medisch Spectrum A Twente

WWW.MEDLON.NL

Naam van de patiént (LET OP! Ponsplaatje of identiteitsbewijs meenemen)

DOOR ARTS IN TE VULLEN

Naam arts
Specialisme
Telefoon
Datum

Zie voor openingstijden tr dienst www.medlon.nl

Postbus 50 0oo Tel 088 - 463 33 00

7500 KA Enschede Fax 088 - 46333 01

trombosedienst@medlon.nl

ANTISTOLLINGSINDICATIE / NIVEAU GEWENSTE BEHANDELINGSDUUR

Antistollingsindicatie (voor omschrijving z.0.z.) [J 6 weken [Jjaar
[J 3maanden [ levenslang
[ 6 maanden [T anders

(altijd invullen)

Reden van opname Automatisch staken Ja [J Nee
Indicatie na opname gewijzigd? [JJa [] Nee (bij nee zal er t.z.t. navraag volgen)
Intensiteitsgroep van voor opname gewijzigd? [JJa [J Nee

Datum staken

Indien u geen nadere aanwijzingen geeft, wordt het antistollingsniveau (intensiteitsgroep) Handtekening arts

gehanteerd, die door de Federatie van Nederlandse Trombosediensten bij betreffende indicatie

is vastgesteld (z.0.z.).

(handtekening verplicht)

Afwijkend antistollingsniveau Is thuisbezoek medisch noodzakelijk? (geen vervoer is geen medische indicatie)

Reden [J Nee

[J Ja, tot wanneer?

Reden

DOSERINGSGEGEVENS REEDS GEGEVEN EN VOORGESCHREVEN ANTICOAGULANTIA EN OVERIGE MEDICATIE

[J Acenocoumarol [ Fenprocoumon [ Marcoumar [

Datum

INR

Aantal tabletten

(LMW) Heparine [J Nee [ Ja, startdatum einddatum gewicht kg

naam dosering

LMWH staken bij een INR van

Trombocytenaggregatieremmers [ Ja, welke totwanneer

Overige medicatie

RISICO VERHOGENDE FACTOREN

[[J verhoogde bloedingsneiging [ nierinsufficiéntie [ diabetische retinopathie met bloedingen en/of neovascularisatie
[[J malabsorptie syndroom [[J wisselende mate van hartfalen [ overige

[ maligniteit nl: [J (recent) bloedende laesie in de tractus digestivus

[[J onvoldoende geregelde hypertensie [J leverinsufficiéntie

[[] recente intracerebrale bloeding

[[J zwangerschap, vermoedelijke bevallingsdatum

De scope van Medlons /r\/'\ HUISARTSENLABORATORIA M-code
accreditatie is gepubliceerd @%}}N TROMBOSEDIENSTEN
Sneller > Beter > Dichterbij op www.rva.nl RVAMOIG _ ZIEKENHUISLABORATORIA
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Ter informatie

ANTISTOLLINGSINDICATIES MET BIJBEHORENDE INTENSITEITSGROEP VOLGENS DE FEDERATIE VAN NEDERLANDSE TROMBOSEDIENSTEN

1eintensiteitsgroep 2.0-3.0INR

2e intensiteitsgroep 2.5-3.5INR

Ipasoquio.

YIITNWYO4SONIATIWNVVY(H3IH)

5
AF + (cerebrale) embolie, of hartfalen of reumatische mitralisklepstenose 1 n
AF + reumatische mitralisklepstenose + recidief systemische embolie tijdens antistolling 1
Atriumfibrilleren (AF)
AF + stent bij acuut coronair syndroom 1
AF, CHA2DS2VASc Score >1 1
Bioklepprothese + Risicofactor” 1
Bioklepprothese in mitralispositie 1
Bioklepprothese en overig hartchirurgie
Mitralishartklepreconstructie 1
Reumatische mitralishartklepstenose + voorgeschiedenis systemische embolie of wijd linker atrium >5s5mm 1
Cardiomyopathie (EF <35 %) Cardiomyopathie + Aneurysma cordis 1
inibljconderegevation Cardiomyopathie + intra-cardiale trombus 2
Cerebrale embolie bijzondere gevallen Cryptogene cerebrale embolie tijdens acetylsalicylzuur of clopidogrel bij PFO, of aneurysma atriumseptum 1
Mechanische aortahartklepprothese Type Plaats 1
Mechanische aortahartklepprothese + risicofactor Type Plaats 2
Mechanische hartklepprothese ongeacht positie +
systemische embolie tijdens adequate antistolling Type Plaats &
Kunstklep Mechamsche.h.artklepprothese oude generatie e Plaats 5
ongeacht positie
Mechanische mitralis, tricuspidalis of Tupe Plaats R
pulmonalis hartklepprothese P
Mechanische mitralis, tricuspidalis of pulmonalis Type Plaats R
hartklepprothese-+risicofactor P
) o B
Overige (zeldzame) indicaties CUENES (eeldzamic)indisasics
(Recidiverende) Tromboflebitis L
Perifeer arterieel vaatlijden in Perifere arteriéle embolie zonder AF 1
bijzondere gevallen Veneuze bypass B
Eerste DVT arm 1
Eerste DVT been/bekk
Primaire Veneuze Trombo Embolie erere cen/berken !
Eerste DVT overige locaties 1
Eerste Longembolie 1
Pulmonale hypertensie Pulmonale hypertensie 1
Recidief Veneuze Trombo Embolie Recidief Longembolie en DVT bij adequate cumarinetherapie 2
Recidief Longembolie en DVT zonder adequate cumarinetherapie 1

T Risicofactor: vergroot atrium, of voorgeschiedenis systemische embolie of myocard infarct of lage ejectiefractie of atriumfibrilleren.

Lichaamsmateriaal dat na analyse overblijft kan voor wetenschappelijke doeleinden worden gebruikt.

Dit gebeurt op anonieme wijze, dat wil zeggen dat niet meer kan worden nagegaan van wie het materiaal afkomstig is.
Indien u bezwaar heeft tegen het nader gebruik van lichaamsmateriaal, kunt u dit melden bij de laboratoriummedewerker.
Voor openingstijden van de Medlon prikposten, zie www.medlon.nl




