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Antikoagülasyon Tedavisi Nedir?
Çalışma Kağıdı

Antikoagülasyon tedavisi, kanın pıhtılaşma sürecini yavaşlatan veya engelleyen ilaçlarla uygulanan
ve tromboembolik hastalıkların önlenmesi veya tedavisinde kullanılan bir yöntemdir.
Sorular
1. Aşağıdakilerden hangisi antikoagülasyon tedavisinin birincil amacıdır?
A) Kan basıncını düşürmek
B) Kanın pıhtılaşmasını yavaşlatmak
C) Kalp atış hızını düzenlemek
D) Kan şekerini kontrol etmek
2. Atriyal fibrilasyon hastalarında antikoagülasyon tedavisinin başlıca önlediği durum
hangisidir?
A) Kalp krizi
B) Akciğer ödemi
C) İnme (felç)
D) Yüksek tansiyon
3. Antikoagülasyon tedavisinin en önemli ve dikkat edilmesi gereken yan etkisi nedir?
A) Bulantı ve kusma
B) Karaciğer hasarı
C) Aşırı kanama
D) Böbrek yetmezliği
4. Atriyal Fibrilasyon Hastasında Antikoagülasyon Tedavisi
5. Derin Ven Trombozu (DVT) Tedavisinde Antikoagülasyon
6. Tanımla: Antikoagülasyonun Temel Amacı Nedir?
7. Tanımla: En Sık Kullanılan Antikoagülan İlaç Grupları Nelerdir?
8. Tanımla: Antikoagülasyon Tedavisinin Potansiyel Bir Yan Etkisi Nedir?

Notek ile bu konuyu AI hocayla, Apple Pencil ile çalış:
https://apps.apple.com/app/id6766946341
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Cevap Anahtarı
1. B) Kanın pıhtılaşmasını yavaşlatmak — Antikoagülasyon tedavisinin temel amacı, kanın
pıhtılaşma yeteneğini azaltarak anormal pıhtı oluşumunu ve emboliyi önlemektir.
2. C) İnme (felç) — Atriyal fibrilasyon, kalpte oluşan pıhtıların beyne atarak inmeye neden olma
riskini artırır. Antikoagülanlar bu riski azaltır.
3. C) Aşırı kanama — Antikoagülan ilaçlar kanın pıhtılaşmasını engellediği için, vücutta meydana
gelebilecek küçük travmalar veya iç kanamalar daha ciddi hale gelebilir.
4. Atriyal fibrilasyon (AF) hastalarında, kalbin düzensiz atması nedeniyle kulakçıklarında kan
göllenmesi ve pıhtı oluşma riski artar. Bu pıhtıların beyne atması sonucu inme (felç) gelişebilir. Bu
riski azaltmak için hastaya oral antikoagülan (örn. Warfarin, Rivaroksaban, Apiksaban) reçete
edilir. Tedavi süresi hastanın risk faktörlerine ve klinik durumuna göre belirlenir. Tedavi sırasında
düzenli kanama takibi (INR gibi) yapılır.
5. Derin ven trombozu, genellikle bacaklardaki derin toplardamarlarda oluşan kan pıhtısıdır. Bu
pıhtının akciğere atması sonucu pulmoner emboli (PE) gelişebilir. DVT teşhisi konulduğunda,
pıhtının büyümesini durdurmak ve yeni pıhtı oluşumunu engellemek için hemen antikoagülan
tedaviye başlanır. Genellikle başlangıçta düşük molekül ağırlıklı heparin (düşük doz LMWH) veya
fondaparinuks gibi enjekte edilebilir antikoagülanlar kullanılır, ardından oral antikoagülanlara
geçilir. Tedavi süresi genellikle 3-6 aydır.
6. Kanın pıhtılaşmasını engelleyerek tromboembolik olayları önlemek.
7. Oral antikoagülanlar (Warfarin, DOAK'lar) ve enjekte edilebilir antikoagülanlar (Heparin, LMWH).
8. Kanama riski.
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