Soovituste koostamiseks kokkuvote - soKo

Kliiniline kiisimus nr 18

Kas koikidel kroonilise venoosse haavandiga patsientidel kasutada infektsioonitunnustega
haavandi ravitulemuse parandamiseks jargmiseid ravimeetodeid vs mitte

- lokaalsed antibiootikumid

- antiseptikume sisaldavad haavaravivahendid

- slisteemne antibiootikumravi

Kriitilised tulemusnditajad: ravisoostumus, ravi tulemuslikkus, haavandi paranemine,
haavandi retsidiivi ennetamine, patsiendi elukvaliteet, patsiendi rahulolu, hospitaliseerimine,
elulemus, tildsuremuse vihenemine

Too6riihma soovitus:

Viiltige antiseptikumide kasutamist infektsioonitunnusteta krooniliste venoossete haavandite
raviks. — soovitus pigem mitte teha

Arge kasutage kroonilise venoosse haavandi raviks lokaalseid antibiootikume. — tugev
soovitus mitte teha

Infektsioonitunnustega kroonilise venoosse haavandi korral on soovitatav alustada siisteemset
antibakteriaalset ravi. — soovitus pigem teha

Infektsioonitunnustega kroonilistel venoossetel haavanditel on soovitatav kasutada lokaalseid
antiseptikume. - soovitus pigem teha

Patsient/sihtriithm Infektsioonitunnustega kroonilise venoosse haavandiga
patsiendid
Sekkumine Ravi lokaalsete vai siisteemsete antibiootikumidega voi
antiseptikume sisaldavate haavaravivahenditega vs mitte
Tegur Otsus Selgitus
Viga hea voi keskmise Toendusmaterjal Tdendusmaterjal
kvaliteediga tdbendusmaterjal périneb kolmest korge ja mdododuka
(kas tdendusmaterjal on viga X Jah slistemaatilisest kvaliteediga.
kvaliteetne?) tilevaatest ning
o Ei tihest
(Mida korgem on metaanaliilisist ja
toendusmaterjali kvaliteet, seda ravijuhenditest,
tugevam on soovitus) Ainult {ihes
siistemaatilises
iilevaates on
kasitletud ainult

infitseeritud
haavandite ravi,
suurem osa
olemasolevatest
uuringutest on
tehtud
infitseerumata
haavanditel voi ei
ole infektsiooni
esinemise kohta
andmeid, paljud
stistemaatilistes




iilevaadetes
kisitletud vuringud
on
viikesemahulised,
enamus suure voi
teadmata
kallutatuse riskiga.

Kindlustunne kasude ning

kahjude ja koormuse tasakaalu

suhtes
(kas on kindlustunne?)

Mida suurem on erinevus
soovitavate ja soovimatute
tagajdrgede vahel ning
kindlustunne selle erinevuse
suhtes, seda toendolisem on
tugev

soovitus. Mida vdiksem on
tegelik kasu ja mida viiksem
on kindlustunne selle kasu
suhtes, seda toendolisem on
tingimuslik/nork soovitus

X Jah

o Ei

Siisteemsete
antibiootikumide
kasutamise kohta
infitseeritud
venoossetel
haavanditel
puuduvad RCT-d,
kolmes
ravijuhendis on
soovitatud neid
kasutada.
Lokaalsed
antibiootikumid:
uuringuid on véhe,
tulemused ei toeta
kasutamist; iihes
ravijuhendis eli
soovitata kasutada,
ithes soovitatakse
kasutada
ettevaatusega.
Antiseptikume
sisaldavad
haavaravi
vahendid:
olemasolevad
uuringud suures
osas toetavad
cadexomer iodine
kasutamist;
joodpovidooni,
mee kasutamise
toetuseks andmed
puuduvad, hobeda
0sas on andmed
vastukdivad nii
uuringute kui
ravijuhendite osas.

Taielikku kindlust
kasude ning kahjude ja
koormuse 0sas ei ole.
Pigem kindlus, et
lokaalseid
antibiootikume mitte
kasutada ning
infektsioonitunnusteta
haavandite korral mitte
kasutada antibiootikume.

Kindlus v0i sarnasus vairtustes

(kas on kindlustunne?)

X Jah

Patsiendi
eelistust vOib
mojutada

Tooriihm otsustas, et
patsiendile pakub rohkem
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Mida suurem on varieeruvus
voi ebakindlus patsiendi
vddrtuste ja eelistuste suhtes,
seda toendolisem on tingimuslik
voi nork

soovitus.

o Ei

korvaltoimete
sagedus. On
naidatud, et
tavaraviga
vorreldes annab
cadexomer
iodine rohkem
korvaltoimeid,
samuti
pOhjustab mee
kasutamine
rohkem
korvaltoimeid
vorreldes ilma
meeta
sidemetega.
Kahes habedat
sisaldavate
vahendite
uuringus
vaadati lekete ja
ebameeldiva
10hna esinemist
ning leiti eelis
hobedat
sisaldaval
tootel.

vaartust
infektsioonitunnustega
venoosse haavandi korral
alustada siisteemset
antibakteriaalset ravi ja
kaaluda lokaalsete
antiseptikumide kasutamist.

Ja vihem véartust,
infektsioonitunnusteta
haavanditel mitte kasutada
antiseptikume, venoosse
haavandi raviks mitte
kasutada lokaalseid
antibiootikume.

Ressursi tihendus (kas
tarbitud ressursid olid viirt
oodatavat kasu)

Mida suurem on sekkumise
kulu vorreldes kaalutava
alternatiiviga ja muud otsusega
seotud kulud, st mida rohkem
ressursse tarbitakse, seda
toendolisem on tingimuslik/
nork soovitus.

o Jah

X Ei

Enamus
kulutéhususe
analtiiisidest on
tehtud
infitseerumata
haavanditel voi
haavanditel,
mille
infitseerituse
kohta puuduvad
andmed. Uhes
metaanaliiisis
leiti, et
infitseeritud
haavanditel on
hobedat
sisaldavate
haavasidemete
kasutamisel
kulu suurem,
kuid
kokkuvottes
tdnu lithemale
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paranemisajale
ja védiksemale
eriarstiabi
vajadusele on
hobedasisalduse
ga haavaside
kulutGhus.
Uuringut on
toetanud
haavasidemete
tootja, kes on
Kinnitanud, et
pole andmete
analiilisi ega
avaldamist
mojutanud.
Samas, iiks
madala
kallutatuse
riskiga RCT,
mis on tehtud
toendoliselt
infitseerumata
haavanditel
leidis, et
hobedaga
haavasidemed
ei ole
toendoliselt
kulutéhusad.

Soovituse iildine tugevus

Mida suurem on sekkumise
kulu vorreldes kaalutava
alternatiiviga ja muud otsusega
seotud kulud, st mida rohkem
ressursse tarbitakse, seda
toendolisem on tingimuslik/
nork soovitus.

Trade-offs = there are important trade-offs between the
benefits and harms.

Uncertain trade-offs = it is not clear whether the
intervention does more good than harm.

No net benefits = the intervention clearly does not do
more good than harm.
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