SYTUACJA KLINICZNA

ZASTOSOWANE LECZENIE

Przypadkowe
przepchnigcie

NaOCl do tkanek
okofowierzchotkowych

1. Obfite przeptukiwanie kanatu NaCl o stezeniu 0,9 proc.
2. Leczenie otwarte

Zimne okfady co 15 minut w pierwszej dobie,
w drugiej dobie ciepte oklady lub ptukanie jamy
ustnej ciepta woda (przy$pieszenie wchianiania
krwiaka). Dodatkowo escyna (2 tabletki co

8 godzin), witamina C (wzmocnienie naczyn
krwiono$nych)

1. Ograniczenie
obrzeku

— Klindamycyna (0,6 g co 12 godzin
lub 0,3 g co 8 godzin) lub

— Metronidazol (250 mg co 8 godzin)
+ amoksycylina z kwasem klawulanowym
(0,625 g co 12 godzin)

2. Antybiotykoterapia

- NLPZ

3. Leczenie bolu _ Metronidazol

— Przeptukiwanie NaCl o stezeniu 0,9 proc.
— Adhezyjna mas¢ oparta na bezbiatkowym dializacie

4 ?:é?:ﬁizwe z krwi cielgcej (zmniejsza dolegliwosci bolowe,
. przy$piesza nabtonkowanie, tworzy opatrunek
owrzodzenia ochronny) [6]
i martwicy y

— Okfady z biekitu metylenowego (dziatanie
przeciwbolowe, antybakteryjne)

Przypadkowe wstrzykniecie
NaOCI zamiast $rodka
znieczulajagcego do btony
Sluzowej

- Rozciericzenie wstrzyknigtego NaOCI poprzez ostrzyknigcie obrzeku NaCl
o stezeniu 0,9 proc.
— Dalsze leczenie jak wyzej

Niewydolno$¢ oddechowa

- Podanie steroidow
— Hospitalizacja

Przypadkowe oparzenie
gatki ocznej

- Natychmiastowe przeplukanie gatki ocznej NaCl o stezeniu
0,9 proc.
- Konsultacja okulistyczna




