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1. AMAGC: Ekstravazasyon yasanan bolgede doku hasarini en aza indirmek i¢in standart bir yontem belirlemektir.
2. KAPSAM: Ekstravazasyon olustuktan sonra ilk 60 dakikada yapilan uygulama faaliyetlerini kapsar.

3. SORUMLULAR: Doktor ve servis/iinite hemsiresi.

4. TANIMLAR:

e Ekstravazasyon: Damar yolunun acildigi alanda vezikant veya irritant ilaglarin sizmasi sonucunda agri ya da
nekroz olmasina denir.

e Vezikant ilac: Ekstravazasyon durumunda doku hasarina neden olan ajan.

e Irritant ilag: Tahris eden tahrise neden olan enjeksiyon odaginda veya ven boyunca flebit, gerginlik hissi ve
agr1 olusturabilen ajan.

¢ Flebit: Toplardamar iltihabina denir.

o Sitotoksik Ajan: Hiicreleri yok eden ya da ¢cogalmalarini 6nleyen ilaglardir.

5. UYARILAR ve ONERILER

e Vezikant/irritant sitotoksik ajanlarin antidotlar1 kemoterapi uygulamasi1 esnasinda hazir bulundurulur.
(Turkiye’de kemoterapi ilaclarinin antidotu bulunmamaktadir.)
e infiizyon gidisinde degisiklik, kateter giris yerinde agri, yanma, kizariklik, sislik olmasi ve hastanin kateter giris

odaginda tanimladig: her tirli yakinmanin varhiginda kemoterapi ilag uygulamasi durdurulur.

e Ekstravazasyon olayi, kizariklik reaksiyonu ve ven irritasyonundan ayirt edilir.

Degerlendirme Ekstravazasyon Ven irritasyonu |Kizariklik Reaksiyonu

Parametreleri

intraketten kan Bazi olgular disindalAspirasyonda kan|Aspirasyonda kan gelisi

aspirasyonu aspirasyondan kan|gelisi mevcuttur. |mevcuttur
gelmez

AgT1 Dakikalar ya dajVen boyunca agri|Agr yoktur.
saatler sliren yavasfvardir. Gerginlik
agri ve yanmalhissi mevcuttur
mevcuttur. igne
odaginin  c¢evresinde
ortaya cikar.

Kizarnklik igne odagmin[Ven seyri boyuncalilag verilirken ven
cevresinde, lekelilkizarikhik ve|boyunca ani lekeler
kizariklik gelisir. Ilac|hiperpigmentasyon|ortaya ¢ikabilir.
verilmesi kesildiginde Genellikle 30 dk. icinde
kizariklik kaybolmaz. [olabilir. kaybolur.

Sislik igne odaginin|Sislik yoktur. Sislik yoktur.
cevresinde, hemen yal
da birkag¢ saat sonra
sislik cikabilir.

Ulserasyon Sinsice gelisir. Ulserasyon yoktur.
Genellikle 48-96 saat
sonra gorulur.
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Diger Infiizyon  niteliginde Kasint1 olabilir.
degisiklik, siv1 akisina
direnc gelismesi, lokal
karincalanma gorulir.

Ekstravazasyon gelistikten sonra doktor orderine gore sicak/soguk uygulama yapilir.

e Soguk uygulama: Vazokonstriiksiyon etkisiyle ilacin subkutan dokulara emilimini azaltir. ilk 30 - 60 dakika
soguk uygulamadan sonra 48 - 72 saat boyunca 2 saatte bir 15 dakika uygulanir. Bu ilaglara soguk uygulama
yapilmasi deride iilserasyona neden olabilir.

e Sicak uygulama: Vazodilatasyon etkisiyle lokal kan akimini arttinir. ilacin emilimini ve dolasima katilimini
saglar. Uygulama sikligi soguk uygulamadaki gibidir. Sadece Vinca Alkaloidleri ve Etoposid gibi ilaglarda
uygulanir.

e Ekstravaze bolgede damar disina sizan vezikant veya irritant ilacin olusturdugu sislik, doktor tarafindan
enjektor ucu ile aspire edilmeli.

6. ARAC VE GERECLER

e Enjektor 5cc’ lik 3 tane

e Uygulanan ilacin antidotu
¢ Sicak / soguk kompres

e Steril spang

e Non - steril eldiven

7. UYGULAMA:

e Kemoterapik ila¢ uygulamas1 hemen durdurulur.

e islem o6ncesi hasta ve hasta yakinlarina uygulama hakkinda bilgi verilir.

¢ Eller “El Hijyeni Talimati1”na gore yikanir.

e Eldiven giyilir.

o Kateter yerinden oynatilmadan 5cc’ lik enjektorle aspire edilir.

¢ Aspire edilen ila¢ miktar kaydedilir.

¢ Verilen ve geri kalan ila¢ miktarini hesaplayarak infiltre edilen miktar belirlenir.

e Uygulanan vezikant ilacin potansiyel antidotu yok ise, hekim istemine gore 50-100 mgr. hidrokortizon ya da 2
mgr. deksametazonu IV ya da extravaze bolgeye SC enjeksiyonla uygulanir.

e islem bittikten sonra igne / IV kateteri basin¢c uygulamadan cikarilir.

¢ Ekstravazasyon alani immobilize edilmelidir.

e Extravaze extremite kalp seviyesinin Uistiinde elevasyona alinir (Elevasyon 48 saat siire ile devam ettirilir).

e Doktor orderine gore sicak ya da soguk uygulama yapilir.

e Hastaya, doktor istemine uygun analjezik verilir.

e Atiklar “Tibbi Atik Yonetimi Talimat1” na uygun sekilde atilir.

e Eller “El Hijyeni Talimat1” na uygun yikanir.

¢ Yapilan islem “Hemsire Gozlem Formu” na kaydedilir.

ilgili Dokiimanlar:
e Hemsire Gozlem Formu

¢ Fl Hijyeni Talimat1
e Tibbi Atik Yonetimi Talimat1



