Erakorraline hambaravi: valuravi ja antibakteriaalse ravi juhised

Hambaraviteenus on kontaktseim esmatasandi teenus. Arsti ja patsiendi vahele jaab olenevalt positsioonist
ja todvotetest poolest meetrist vaiksem distants ning I&hikontakt kestab kauem kui 15 minutit. Olukorras,
kus koroonaviirus SARS-CoV-2 levib juba riigi sees, on ulimalt suur tdendosus, et hambaravipatsientide
hulgas on iimsete haigusnahtudeta viiruse levitajaid. Kuna viirus levib piisknakkusena, on viiruse kandumist
patsiendilt arstile ja abipersonalile ning vastupidi véi patsiendilt patsiendile iima erimeetmeid rakendamata
vbimatu valtida. Mitmes teises riigis on juba soovituslik vdi kohustuslik liikata plaaniline ravi edasi (Eestis
hetkel peatatud plaaniline haiglaravi). Esmaabi protseduure tuleb teostada korrektselt koiki
isikukaitsevahendeid kasutades.

Jargnevalt mdned juhised, kuidas leevendada nende patsientide olukorda, kellel ootamatult tekib tugev
valu vdi turse nao-ldualuudepiirkonnas.

Juhised on koostatud Ameerika Endodontide Assotsiatsiooni (uuendatud sigisel 2019) ja Eesti
Ravimiameti juhendite pdhjal.

Lisainfo Ravimiameti kodulehekiiljelt: www.sam.ee -> Inimestel kasutatavad ravimid ->
Ravimregister -> Infoleht tervishoiutootajale. NB! Raviskeemid kirjeldatud ~70kg tdiskasvanu
pohjal, laste annuseid vaadata Ravimregistri infolehtedel.

VALURAVI
e KLASSIKALISELT: 500...1000mg PARATSETAMOOLI véi PARATSETAMOOLI KODEIINIGA
(500mg/mg) (max 4g 66paevas)
LISAKS JUURDE 400...600mg IBUPROFEENI iga 6...8 tunni jarel (max 2400mg 66paevas)
VOI KETOPROFEEN: Téaiskasvanud: 25mg kuni 50mg kaks kuni kolm korda péevas. (max 200 mg
O0paevas)

NB! NSAID keelatud: allergiad, neerupuudulikkus jne), siis paratsetamool + kodeiin (Algocalm
500mg/30mg - retseptiravim, Co-Codamol 500mg/8mg kasimugis)

Ravi ajal ketoprofeeniga peab valtima teiste MSPVA-de sh. selektiivsete tsiiklooksligenaas-2 inhibiitorite
kasutamist. Patsiendil, kes tarvitab antikoagulante (hepariin ja varfariin) ja trombotsiiiitide
agregatsiooni parssivaid aineid (nt tiklopidiin, klopidogreel) - ARA KASUTA IBUPROFEENI!

ANTIBAKTERIAALNE RAVI (El VAHENDA HAMBAVALU!) - siisteemsed nihud, kiire kulg
LOOKANNUS EESTI RAVIMIAMET ~70 kg TAISKASVANU!

AMOKSITSILLIIN 1000 mg 500 mg iga 8 h jérel v6i 750 mg...1 g iga 12 h jarel.
Raske infektsioon: 750 mg...1 g iga 8 h jarel.

AMOKSITSILLIIN 1000 mg 500/125mg iga 8h jarel

+KLAVULAANHAPE

PENITSILLIIN V 1000 mg 1000000TU (~600mg) 2-3x ddpaevas, 6 paeva

ASITROMUTSIIN (uus esmavalik
penitsilliiniallergia korral, varasemalt 500 mg 500 mg Uks kord 60paevas (3 paeva)
klindamdtsiin)

300mg iga 8 h jarel 5 paeva

KLINDAMUTSIIN (Gl kdrvaltoimed) 600 mg
Raske infektsioon: 300mg iga 6 h jarel (max 450mg

iga 6 h jarel) 5 paeva




IMETRONIDASOOL - kasutada koos
amoksitsilliniga: Gram+ ja Gram- {1000 mg 500 mg iga 12h jarel, 5 paeva
efekt (Amoksi 500mg 1tbl 3xp 7p)

INFEKTSIOOSSE ENDOKARDIIDI PROFULAKTIKA (American Heart Association Guidelines 2019)

e Taiskasvanud: 2g amoksitsillini, lapsed 50mg/kg kohta 30...60 minutit enne
hambaraviprotseduure (kui pole voimalik, siis max 2 tunni jooksul parast protseduuri) / suurema
riski korral pigem 2g tund enne protseduuri ja 1g kaks tundi parast protseduuri

e Penitsilliinialergia korral: klindamitsiin 600mg (taiskasvanud) - NB! GI k&rvaltoimed!), 20mg/kg
(lapsed) voi asitromitsiin/ klaritromtsiin 500mg (taiskasvanud), 15mg/kg (lapsed)

e Jargnevate kardioloogiliste seisundite puhul vajalik AB profiilaktika. NB! Pole vajalik
pehmekoe trauma puhul:

o Sidameklapi protees voi siidameklapi parandamisel kasutatud voérmaterjali
o Varasemalt esinenud IE

o Kaasasundinud sidamerikked

o Siudametransplantaadiga patsiendid

Milliste seisundite puhul kasutada juureravis antibakteriaalset ravi?

AB ravi ON naidustatud AB ravi El OLE ndidustatud

Age apikaalne abstsess - immuunkomprimeeritud patsient Valu (puuduvad infektsiooni leviku tunnused)

* Lokaalne turse, fluktuatsioon * Sumptomaatiline poordumatu pulpiit

* Patsiendid kellel kaasuvatest haigustest tingitult * Sumptomaatiline apikaalne periodontiit (valu kokku
immuunsisteemi langus hammustamisel ja perkussioonil)

Age apikaalne abstsess immuunkomprimeeritud patsiendil

(juureravi samal visiidil El OLE vaimalik) - lokaalne turse, Pulbinekroos ja PA radiolustsents

fluktuatsioon

Age apikaalne abstsess siisteemsete nihtudega Krooniline apikaalne abstsess (siinustrakt)

* Palavik ule 37,8C
* Norkustunne

* Suuavamistakistus
* Limfadenopaatia

Age apikaalne abstsess immuunkomprimeeritud patsiendil
(juureravi samal visiidil ON voimalik) - lokaalne turse,
fluktuatsioon

Kiire kuluga infektsioon - kiire kulg (alla 24h jooksul); tselluliit voi
turseala suurenemine; osteomieliit

Pisiv infektsioon - pidev dreneerumine, juureravi ja kanalisisesed
vaheravimid pole seisundit lahendanud

Endodontics and Antibiotic Update, Fall 2019 AAE

Valtimatut abi vajavad seisundid (SA Tartu Ulikooli Kliinikumi Stomatoloogia kliiniku naitel):
Laste suutervisega seotud esmaabi

Hammaste traumad

Nahtav turse ja tugev valu ndo-l6ualuude piirkonnas
Tarkusehamba raskendatud suhuldikumisest tingitud &ge poletik
Verejooks suuddne haavast

Agedad sliliendarmete haigused

Agedad igemehaigused

Hamba eemaldamise jargne poletik

Kohest sekkumist vajavad I6petamata ekstraktsioonid

Tugev valu aladualiigese piirkonnas, suuavamistakistus




e Tugev hambavalu (ei leevene valuvaigisti votmisel)
e Hambaproteesidega seotud esmaabi (nt proteesi murrud)
e Kiireloomulist ortodontilist esmaabi vajavad patsiendid

Raskete seisunditega (ndo-ldualuude murrud, rohke verejooks, ndo piirkonna lahtised haavad, ulatuslik
turse koos selgelt valjendunud Gldnahtudega) vajalik pddrduda erakorralise meditsiini osakonda (Tallinnas
PERH, Tartus TUK)

Koostanud dr. Marjo Sinijarv ja dr. Veiko Vengerfeldt.



