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[bookmark: _GoBack]ما هي تجلطات الجيوب الوريدية الدماغية ؟ 
يحمل الدم الأوكسجين والعناصر الغذائية والفضلات عبر جسمك من خلال الأوعية الدموية. تقوم الشرايين بنقل الدم الغني بالأوكسجين والعناصر الغذائية إلى جميع أجزاء الجسم، بينما تصرف الأوردة الدم الذي يحتوي على نسبة منخفضة من الأوكسجين ويشمل الفضلات. مع التجلط، تتشكل جلطات الدم في الأوردة (تجلط وريدي) أو في الشرايين (تجلط شرياني). هذه الجلطات تعيق الأوعية الدموية، مما يؤدي إلى اضطراب في تدفق الدم. يمكن أن يحدث التجلط الوريدي في أجزاء مختلفة من الجسم، مثل الأوردة العميقة في الساقين. في هذه الحالة، نطلق عليها اسم التجلط الوريدي العميق. إذا حدث انسداد في الوريد في الدماغ، فهذا يُسمى التجلط في الجيوب الوريدية الدماغية. التجلط في الجيوب الوريدية الدماغية هو نوع خاص من السكتة الدماغية. يمكن أن تتعرض أيضًا شرايين الدماغ للانسداد، مما يؤدي إلى احتشاء دماغي حاد. في هذه المنشور، نناقش التجلط في الجيوب الوريدية الدماغية: جلطات الدم في الأوعية التي تصرف الفضلات والدم المنخفض الأوكسجين من الدماغ. عندما يتم تشخيصك بتجلط الجيوب الوريدية الدماغية من قبل طبيبك، ربما يكون لديك العديد من الأسئلة. ما هي الأسباب والآثار؟ وما هي العلاجات التي يمكنك الحصول عليها؟ من خلال هذا المنشور، نود أن نقدم لك مزيدًا من المعلومات. تم تجميع هذا المنشور بواسطة أطباء من قسم الأعصاب في مستشفى أمستردام UMC في هولندا، مرضى سابقون عانو من هذه الحالة، جمعية القلب الهولندية وجمعية التجلط الهولندية. تم ترجمه المقال على يد الدكتور نعيم معين سمعان والدكتور محمد نجيدات من مستشفى زيف صفد شمال إسرائيل.

















كيف يعمل القلب والجهاز الدوري السليم؟ 
[image: ]كيف يبدو الجهاز الدوري؟ 
يحتاج جسمنا إلى الأوكسجين والعناصر الغذائية ليعمل بشكل صحيح. هذه المواد تصل إلى العضلات والأعضاء في الجسم من خلال الدم. في الرئتين، يتلقى الدم الأوكسجين. يقوم الجانب الأيسر من القلب بضخ هذا الدم الغني بالأوكسجين عبر الشرايين إلى جميع أجزاء الجسم. في الشعيرات الدموية (أصغر فروع الشرايين)، يوصِل الدم الأوكسجين والعناصر الغذائية إلى الأعضاء ويمتص ثاني أكسيد الكربون ومنتجات النفايات. يتم التخلص من هذه النفايات من جسمنا عبر البول والبراز. الدم الفقير بالأوكسجين والغني بثاني أكسيد الكربون يمر عبر الأوردة ويعود إلى الجانب الأيمن من القلب ثم إلى الرئتين. في الرئتين، يخرج ثاني أكسيد الكربون من الجسم ويأخذ الدم الأوكسجين مجددًا. يضمن الجهاز الدوري أن الجسم يمتص المواد الصحيحة في الأماكن الصحيحة وأن هذه المواد يتم تصريفها مرة أخرى.
تجلط الدم
 لكي يعمل جسمك بشكل سليم، يجب أن يستمر تدفق الدم. إذا كان لديك جرح، يجب أن يتجلط الدم في تلك المنطقة بسرعة. وإلا ستفقد الكثير من الدم. يضمن نظام التجلط أن الدم يتجلط في الوقت والمكان المناسبين. يتم تشكيل قشرة على الجرح بهذه الطريقة. إنها نوع من "اللصقة" الطبيعية. الصفائح الدموية وبروتينات التجلط في الدم، جنبًا إلى جنب مع جدار الأوعية الدموية، تضمن تجلط الدم. إذا كان لديك جرح، يجب ألا يستمر التجلط في النمو بلا نهاية. كما يجب تفكيك التجلط في الوقت المناسب. تتولى عدة أنظمة في الجسم هذه العملية. كما تضمن أن يظل الدم رقيقًا بما يكفي لكي يتدفق بشكل صحيح.






ما هي الجلطة الدموية؟ 
عندما يتجلط دمك دون وجود جرح، أو إذا استمر في التجلط بعد أن يغلق الجرح، تتشكل جلطات دم داخل الأوعية الدموية عندما لا يجب أن تحدث. عندما يتم انسداد الوريد بواسطة جلطة دموية، نسمي ذلك الجلطة الوريدية. تجلط الوريد في الساق، والمعروف بالتجلط الوريدي العميق، هو الأكثر شيوعًا. يمكن أن تتطور الجلطة الوريدية أيضًا في أماكن أخرى من الجسم مثل الذراع أو الحوض أو الدماغ.
ما هي جلطة الجيوب الوريدية الدماغية؟ 
[image: ]جلطة الجيوب الوريدية الدماغية هي تجلط في أحد الأوردة في الدماغ. إنها اضطراب في الدماغ يؤثر بشكل رئيسي على الأشخاص الذين تتراوح أعمارهم بين 20 و50 عامًا. تحدث جلطة الجيوب الوريدية الدماغية أيضًا عند الأطفال (خصوصًا بعد الولادة بفترة قصيرة). ثلاثة أرباع البالغين المصابين بتجلط الجيوب الوريدية الدماغية هم من النساء. إنها حالة نادرة. جلطة الجيوب الوريدية الدماغية هي نتيجة لتجلط الدم في أوردة الدماغ، مما يمنع الدم من التصريف بشكل صحيح. في كثير من الأحيان، يتأثر أيضًا تصريف السائل الدماغي الشوكي عبر الأوردة. في نصف الحالات، يتعرض الدماغ للتلف، على سبيل المثال لأن التصريف المضطرب للدم يؤدي إلى تراكم السوائل في جزء من الدماغ. نسمي هذا السكتة الوريدية. يمكن أيضًا أن تنفجر الأوعية الدموية الصغيرة في الدماغ، مما يؤدي إلى نزيف في الدماغ. تتفاوت شدة جلطة الجيوب الوريدية الدماغية بشكل كبير من شخص لآخر.



ما هي الأعراض التي قد تسببها جلطة الجيوب الوريدية الدماغية؟ 
صداع شديد، رؤية مشوشة، غثيان وقيء 
الصداع الشديد هو العرض الأكثر شيوعًا في جلطة الجيوب الوريدية الدماغية. تسعة من أصل عشرة أشخاص يعانون من جلطة الجيوب الوريدية الدماغية يعانون من هذا الصداع الشديد. في بعض الأحيان، يصاب الأشخاص برؤية مشوشة. كما أن الغثيان والقيء من الأعراض الشائعة. هذه الأعراض هي نتيجة لزيادة الضغط في الرأس بسبب اضطراب تصريف الدم والسائل الدماغي الشوكي.
العيوب العصبية
بالإضافة إلى ذلك، يعاني أربعة من كل عشرة أشخاص من عيوب عصبية، مثل شلل في جانب واحد من الجسم أو الوجه (على سبيل المثال، تدلي زاوية الفم)، كلام غير واضح، اضطرابات في الرؤية وأحيانًا انخفاض في الوعي. تحدث العيوب العصبية عندما لا يعمل جزء من نسيج الدماغ بشكل صحيح، على سبيل المثال بسبب السكتة الوريدية أو النزيف. يحدد مكان وحجم المنطقة المتأثرة العواقب. على سبيل المثال، قد يسبب مشكلة في النصف الأيسر من الدماغ اضطرابًا في الكلام (فقدان اللغة)، شلل و/أو مشاكل في الإحساس في الجانب الأيمن من الجسم. المشاكل في نصف الدماغ الأيمن تؤدي إلى مشاكل في الجانب الأيسر من الجسم. ومع ذلك، فإن التقسيم بين نصفي الدماغ الأيسر والأيمن ليس دائمًا صارمًا.
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النوبات الصرعية
يمكن أن تسبب جلطة الجيوب الوريدية الدماغية أيضًا نوبة صرعية. تحدث النوبات الصرعية بسبب اضطراب مفاجئ في نقل الإشارة الكهربائية بين خلايا الدماغ المعينة. تحدث النوبات لدى 4 من كل 10 أشخاص خلال الأسابيع الأولى من جلطة الجيوب الوريدية الدماغية.
كيف تحدث جلطة الجيوب الوريدية الدماغية؟
أسباب الجلطة متنوعة جدًا. يمكن أن تحدث بسبب:
 •تغييرات في تركيبة الدم 
• انسدادات في تدفق الدم
 •تلف في جدار الأوعية الدموية
فيما يلي يمكنك قراءة المزيد عن أسباب تغيير تركيبة الدم. تركيبة دمك ليست ثابتة دائمًا، ويمكن أن تتغير على سبيل المثال بسبب:
الأمراض
عند الإصابة بالمرض، قد تتغير تركيبة دمك. على سبيل المثال، قد يحتوي دمك على الكثير من البروتينات المعدية أو منتجات النفايات. أحيانًا يتجلط الدم بسهولة أكبر ويزداد خطر الإصابة بالجلطة. يحدث هذا خاصةً إذا كان هناك التهاب، مثل التهاب في منطقة الرأس أو الرقبة. والسرطان أو الاضطرابات الهرمونية يمكن أن تؤدي أيضًا إلى تغييرات في تركيبة الدم.
الأدوية
بعض الأدوية قد تجعل دمك يتجلط بسهولة أكبر، على سبيل المثال عند علاج السرطان باستخدام العلاج الكيميائي أو العلاج الهرموني.
الهرمونات الأنثوية
هرمون الأستروجين الأنثوي يزيد من خطر الإصابة بالجلطة بسبب التغيرات في تركيبة الدم. يوجد الأستروجين في جسمك بتركيز أعلى خلال فترة الحمل، وعلاجات التلقيح الصناعي، والعلاجات الهرمونية حول سن اليأس، وعند استخدام حبوب منع الحمل. يلعب العمر دورًا هنا: كلما كنت أكبر سنًا عند استخدام حبوب منع الحمل، زاد خطر الإصابة بالجلطة. يزيد الخطر بشكل خاص إذا كنت فوق سن الأربعين. إذا كنت تعاني من زيادة الوزن وتستخدم حبوب منع الحمل، فإن لديك أيضًا خطر أكبر للإصابة بالجلطة.
العوامل الوراثية
بسبب العوامل الوراثية، قد يكون دمك مكونًا بطريقة تزيد من احتمالية الإصابة بالجلطة. من العيوب الوراثية الشائعة نقص الأنتيترومبين، والبروتين C، والبروتين S. يتم إنتاج هذه البروتينات في الكبد وتثبط تجلط الدم. إذا كان لديك نقص في أحد هذه البروتينات، فإن خطر الإصابة بالجلطة يكون أعلى من المتوسط بمقدار 5 إلى 10 مرات. العيوب الوراثية الشائعة الأخرى هي طفرة العامل لايدن الخامس وطفرة البروثرومبين. مع هذه التشوهات، تزداد تأثيرات بعض بروتينات التجلط، مما يزيد من خطر الإصابة بالجلطة بمقدار 3 إلى 5 مرات مقارنةً بالمتوسط.
الاختبارات الجينية
حاليًا، لا يتم فحص معظم الأشخاص الذين يعانون من الجلطة بشكل روتيني بحثًا عن الأسباب الوراثية المحتملة. عادةً لا يؤثر السبب الوراثي على علاج الجلطة. فقط إذا اشتبه الطبيب في أن نتيجة الاختبار الجيني قد تؤثر على العلاج، يمكن للطبيب اتخاذ القرار بإجراء مزيد من البحث حول الأسباب الوراثية للجلطة. على سبيل المثال، إذا كانت الجلطة شائعة بشكل ملحوظ في عائلتك. إذا كان لديك عامل وراثي، فقد يعني ذلك أحيانًا أنه يتم وصف الأدوية المانعة للتجلط كإجراء وقائي في الحالات عالية المخاطر للجلطة. إذا كنت تعرف أن لديك خطرًا وراثيًا للإصابة بالجلطة، فقد يكون من الصعب عليك الحصول على بعض أنواع التأمينات، مثل تأمين الحياة.
كيف يتم تشخيص جلطة الجيوب الوريدية الدماغية؟
يشتبه طبيبك في أنك تعاني من جلطة الجيوب الوريدية الدماغية بناءً على الأعراض التي تظهر عليك. للتحقق من ذلك بشكل أكبر، ستخضع لفحص CT أو MRI للدماغ مع مادة تباين للأوعية الدموية.
فحص CT للدماغ
يعمل فحص CT باستخدام أشعة إكس. قبل الفحص، ستتلقى سائل تباين عن طريق حقنة في ذراعك. سائل التباين يجعل الدم المتدفق في الأوعية الدموية أكثر وضوحًا في الفحص. أثناء الفحص، ستنزل طاولة الفحص التي تكمن عليها عبر جهاز الـ CT. سيتم أخذ سلسلة من الصور لدماغك وأوعيتك الدموية. تظهر الصور التباين في الأوعية الدموية. إذا كان هناك تجلط، سيكون هناك انخفاض في تدفق الدم في مكان الجلطة.
فحص MRI للدماغ
يعمل فحص MRI للدماغ باستخدام الحقول المغناطيسية والموجات الراديوية. لا يتم استخدام أشعة إكس. في بعض الأحيان يتم إعطاء سائل تباين عبر الوريد، ولكن ليس دائمًا. باستخدام هذا الفحص، يحصل الطبيب على معلومات حول الأوعية الدموية الخاصة بك بالإضافة إلى معلومات مفصلة عن أنسجة دماغك.

كيف يتم علاج تجلط الجيب الوريدي الدماغي؟ 
مضادات التخثر/ التجلط
 إذا تم تشخيصك بتجلط الجيب الوريدي الدماغي، فغالبًا ما سيُعطى لك مضادات التجلط (مخففات الدم) على الفور. إليك الثلاثة الأكثر شيوعًا من مضادات التجلط التي تُوصف:
 هيبارين يُعطى الهيبارين إما عن طريق الوريد باستخدام مضخة أو يتم حقنه تحت الجلد. الشكل الثاني من الهيبارين يسمى هيبارينات الوزن الجزيئي المنخفض، ويختصر إلى LMWHs. هذه الهيبارينات لها تأثير مضاد للتجلط مباشر. ستعلمك الممرضة أو الطبيب كيفية استخدام LMWHs بنفسك.
مشتقات الكومارين تُعطى هذه الأدوية المضادة للتجلط لك عن طريق حبوب. في معظم الحالات، سيتم إعطاؤك دواء مشتق من الكومارين، مثل الوارفارين، أو الأسينوكومارول أو الفينبروكومون. الكومارين هو ما يسمى مثبط لفيتامين ك. فيتامين ك يشارك في تجلط الدم: مع نقص فيتامين ك، يتجلط الدم بشكل أبطأ. يستغرق الكومارين بضعة أيام للعمل، لذا في البداية ستُعطى الحبوب في نفس الوقت مع الهيبارين. إذا كنت تأخذ الكومارين، سيتم فحصك من قبل خدمة تجلط الدم. يستخدم موظف من هذه الخدمة اختبار دم لتحديد قيمة INR في دمك. قيمة INR هي مقياس للوقت الذي يستغرقه دمك ليتجلط. تؤثر أشياء مثل الأطعمة التي تحتوي على الكثير من فيتامين ك، والكحول، والمرض على قيمة. INR يُستخدم اختبار الدم هذا لتحديد عدد الحبوب التي يجب أن تأخذها يوميًا. يمكن أن تختلف هذه الكمية من يوم لآخر. ستتلقى دائمًا جدولًا جديدًا، بحيث يمكنك رؤية كل يوم ما إذا كان يجب عليك أخذ حبة واحدة أو أكثر. مع تعليمات قصيرة من خدمة تجلط الدم، يمكنك غالبًا تعلم كيفية اختبار قيمة INR في دمك في المنزل، حتى لا تضطر للذهاب إلى خدمة تجلط الدم في كل مرة.
DOAC
 الاختصار DOAC يعني مضادات التجلط الفموية المباشرة. تتلقى هذه المضادات في شكل حبوب أو كبسولات. وهذه هي الأدوية: دابيغاتران، ريفاروكسابان، إيدوكسابان، وأبيكسابان. مع هذه الأدوية، لا يحتاج الدم إلى الفحص من قبل خدمة تجلط الدم كما هو الحال مع الكومارين. عادةً ما تُوصف DOACs لتجلط الأوردة العميقة والانصمام الرئوي. تُظهر الأبحاث الحديثة أن هذه الأدوية يمكن استخدامها أيضًا في معظم الأشخاص الذين يعانون من تجلط الجيب الوريدي الدماغي.
كم من الوقت يجب أن تأخذ أدوية مضادات التجلط؟ سوف يحدد طبيبك كم من الوقت يجب أن تأخذ أدوية مضادات التجلط. في تجلط الجيب الوريدي الدماغي دون سبب ظاهر، يكون ذلك عادةً من 3 إلى 12 شهرًا. في بعض الحالات، يجب عليك تناول أدوية مضادات التجلط مدى الحياة، على سبيل المثال، إذا كنت قد تعرضت لتجلط سابق.

أدوية الصرع 
إذا كنت قد تعرضت لنوبة صرع واحدة أو أكثر، ستُعطى لك أدوية لذلك. غالبًا ما تحدث نوبات الصرع فقط في المراحل الأولية من تجلط الجيب الوريدي الدماغي. تختلف مدة العلاج بأدوية الصرع وعادة ما تكون بين 3 إلى 6 أشهر. إذا استمرت النوبات بعد المرحلة الحادة، ستحتاج إلى تناول هذه الأدوية لفترة طويلة وأحيانًا مدى الحياة.
إعادة التأهيل
 إذا كانت هناك عيوب عصبية، عادةً ما ستحصل على إحالة لبرنامج إعادة تأهيل في مركز إعادة التأهيل. تشمل التخصصات التالية:
· طبيب إعادة التأهيل
· أخصائي علاج طبيعي
· أخصائي علاج مهني
· أخصائي لغة
· أخصائي علم النفس
· أخصائي اجتماعي
· خبير صحة مهنية
يتم تخصيص برنامج إعادة التأهيل وفقًا لوضعك الشخصي، وبالتالي يختلف من شخص لآخر.

ما هي عواقب تجلط الجيب الوريدي الدماغي؟
 تعتبر الفترة الأولى بعد تجلط الجيب الوريدي الدماغي فترة صعبه وغير مؤكدة. لحسن الحظ، تحسنت التوقعات في السنوات الأخيرة بفضل التعرف الأفضل على المرض، وتقنيات التصوير المتقدمه، والعلاجات الأكثر فعالية. ومع ذلك، لا يزال تجلط الجيب الوريدي الدماغي اضطرابًا خطيرًا في الدماغ، حيث يموت 5-10% من الأشخاص المصابين به.
تختلف العواقب طويلة الأمد من شخص لآخر وتعتمد، من بين أمور أخرى، على ما إذا كان هناك ضرر في أنسجة الدماغ، مثل نتيجة لسكتة دماغية وريدية أو نزيف. يمكن أن يظهر ضرر أنسجة الدماغ في مشكلات جسدية، واضطرابات في التفكير، و/أو تغييرات في المشاعر أو السلوك. يحدث معظم الشفاء في النصف الأول من السنة بعد تجلط الجيب الوريدي الدماغي. على المدى الطويل، أكثر من 3 من كل 5 أشخاص يتعافون بدون أعراض. أكثر من 1 من كل 5 أشخاص يمكنهم القيام بكل الأعمال والأنشطة المعتادة مرة أخرى، ولكن بشكل أقل و/أو أبطأ مما كانوا عليه من قبل. حوالي 8 من كل 100 شخص يواجهون قيودًا في الأداء اليومي، لكنهم مستقلون. وأخيرًا، حوالي 6 من كل 100 شخص ليسوا (أو لم يعودوا) مستقلين بعد تجلط الجيب الوريدي الدماغي.
الشكاوى الشائعة بعد تجلط الجيب الوريدي الدماغي:
الصداع 
الصداع هو الشكوى الأكثر شيوعًا بعد تجلط الجيب الوريدي الدماغي. يمكن أن تزداد الصداع سوءًا بسبب التعب أو التوتر. النوم، أو الراحة، أو أخذ استراحة توفر تخفيفًا. عادةً ما يختفي الصداع من تلقاء نفسه بعد عدة أيام أو أسابيع. إذا لم يتناقص الصداع أو ازداد سوءًا، يُنصح بمراجعة الطبيب. إذا ظل الصداع موجودًا بشكل مزمن، فإنه عادةً ما يكون أقل حدة من الصداع في المرحلة الأولية من المرض.
الصرع 
عادةً ما تحدث نوبات الصرع فقط في المرحلة الأولية من تجلط الجيب الوريدي الدماغي، لكن حوالي 1 من كل 10 أشخاص يستمرون في الإصابة بالنوبات بعد تجلط الجيب الوريدي الدماغي. ستجد لاحقًا في هذه النشرة مصادر معلومات حول الصرع وبعض نصائح نمط الحياة.
العيوب العصبية 
في معظم الأشخاص، تحدث العيوب العصبية فقط في المرحلة الأولية من تجلط الجيب الوريدي الدماغي. يتفاوت الشفاء من هذه العيوب بشكل كبير من شخص لآخر ويعتمد على الموقع، والحجم، ونوع الضرر في أنسجة الدماغ. إذا كانت هناك عيوب عصبية مستمرة، فسوف تتبع عادةً برنامج إعادة تأهيل في مركز إعادة التأهيل.
الارتباك 
ربما تكون أقل مهارة من المعتاد، غير مستقر على قدميك، تصطدم بالأثاث، أو تسقط الأشياء من يديك. إذا كان هذا هو الحال، خذ الأمور بسهولة. دماغك هو مركز التحكم لجسمك بالكامل. يحتاج إلى معالجة المعلومات التي تصل من خلال عينيك وأذنيك وغيرها من الحواس، ويجب أن يرسل الإشارات الصحيحة إلى العضلات المناسبة للتأكد من أنه يمكنك القيام بشيء ما. أعطِ نفسك مزيدًا من الوقت للقيام بالأشياء.
مشاكل في الرؤية
 قد تواجه صعوبة في تركيز نظرك و/أو قد تكون حساسًا جدًا للضوء الساطع. عادةً ما يزول ذلك بسرعة. يمكن أن يساعد ارتداء النظارات الشمسية في الحساسية للضوء الساطع، حتى في الداخل. إذا كنت تعاني من رؤية مشوشة أو ضعيفة، من المهم أن تتصل بأخصائي على الفور.
الإرهاق
 في البداية، حتى أقل جهد قد يكون مرهقًا جدًا. تلاحظ أنك بحاجة إلى نوم أكثر من المعتاد. إذا لزم الأمر، اذهب إلى السرير خلال الأسابيع الأولى عندما تشعر بالتعب، حتى لو كان ذلك في منتصف النهار. إذا استمرت أعراض الإرهاق، لا تتردد في أخذ فترات راحة خلال اليوم. استشر أخصائي العلاج المهني بشأن جدولك اليومي واستهلاك الطاقة.
مشاكل التركيز
لا يمكن لأحد أن يركز عندما يكون متعبًا، لذلك ليس من الغريب إذا كنت تواجه صعوبة في قدرتك على التركيز. ربما تحب قراءة الصحف، لكن لا يمكنك التركيز بشكل كافٍ. في هذه الحالة، من المفيد ان تقرا فقرات صغيرة مع فترات راحة بينهما. هذا ينطبق أيضًا على جميع الأنشطة الأخرى التي تتطلب تركيزًا. القضايا التي تتطلب انتباهك الكامل يتم التعامل معها بشكل أفضل عندما تكون لديك أكبر قدر من الطاقة.
البطء
 قد تجد أنه، على سبيل المثال، لديك صعوبة في متابعة المحادثات و/أو اتباع التعليمات. قد يستغرق الأمر وقتًا أطول لإكمال مهمة. اطلب من الآخرين تكرار ما قالوه أو اطرح أسئلة خاصة بك. أعطِ لنفسك الوقت الإضافي الذي تحتاجه لإكمال المهام. تجنب المواقف التي ستشعر فيها بالضغط لإنجاز الأمور بسرعة.
مشاكل الذاكرة
 قد تكون تذكر المواعيد والمهام أقل سهولة من قبل. استخدم تقويمًا و/أو لوحة تخطيط للاحتفاظ بسجل لمواعيدك. بالنسبة للمواعيد المهمة، يساعد تسجيل المحادثة والاستماع إليها في وقت لاحق. يُرجى إخبار الشخص الذي تتحدث إليه أنك ستسجل المحادثة. بالإضافة إلى ذلك، يُنصح بإحضار شخص معك إلى المواعيد المهمة.
التوتر
 قد تكون أكثر عرضة للتوتر من المواقف التي لم تزعجك من قبل. قد يكون هذا صعبًا بالنسبة لك ولمن حولك. الدماغ هو مركز التحكم في مشاعرك وينظمها. إذا تأثر هذا المركز، فإن لديك تحكم أقل في مشاعرك. هناك عدة طرق للتعامل مع ذلك. الخروج من الغرفة أو الابتعاد عن موقف مزعج هو حل جيد لبعض الأشخاص. خيار آخر لمواجهة الشعور المزعج هو البحث عن تشتيت مثل المشي أو ركوب الدراجة (إذا سمحت لك حالة الإرهاق بذلك). يكون التوتر أسوأ عندما تكون متعبًا، لذا تأكد من الراحة وممارسة تمارين الاسترخاء إذا لزم الأمر.
الحساسية للصوت
 إذا كنت لا تريد رؤية شيء ما، يمكنك ببساطة إغلاق عينيك. من الصعب جدًا إغلاق أذنيك. عادةً، يمنع دماغك من ملاحظة جميع أنواع الأصوات المزعجة من البيئة. من الممكن أن دماغك (مؤقتًا) لا يقوم بتصفية هذه الأصوات. أنت تلاحظ أن الأصوات تزعجك. اشرح هذا للعائلة والأصدقاء واطلب منهم عدم إحداث أصوات غير ضرورية. يمكن أن تساعد سماعات الرأس التي تلغي الضوضاء أو سدادات الأذن في تخفيف الضوضاء المحيطة.
نصيحة: عواقب تجلط الجيب الوريدي الدماغي ليست دائمًا مرئية. أحيانًا يكون من الصعب على الآخرين فهم ما يزعجك. لذلك، قدّم هذه الكتيب إلى صاحب العمل، والمعلمين، والأسرة والأصدقاء.
العودة إلى العمل 
أفضل وقت للعودة إلى العمل يعتمد على شعورك ونوع العمل الذي تقوم به. استشر طبيب الشركة لديك لمناقشة ذلك.
اعتمادًا على وضعك، قد يكون من الضروري إجراء فحص نفسي عصبي للحصول على فكرة عن أي إعاقات إدراكية. مثل هذا الفحص ممكن في مركز إعادة التأهيل. تحتاج إلى إحالة من طبيبك العام لهذا الغرض.
المتابعات 
طالما أنك تتلقى مضادات التخثر، ستبقى تحت إشراف أخصائي وربما خدمة التجلط. إذا كنت تحت مراقبة خدمة التجلط، فستتم مراقبة قيم التجلط في دمك بانتظام وسيتم تحديد جرعة دواء مضاد التجلط. تذهب أيضًا إلى أخصائيك لإجراء فحص. يعتمد عدد المرات التي تحتاج فيها للذهاب على شكاواك. في بعض الأحيان تكون هناك حاجة لتحويلك إلى طبيب إعادة التأهيل.
خطر التكرار 
بمجرد أن تتعرض لتجلط الجيب الوريدي الدماغي، لديك خطر متزايد لحدوث تجلط آخر في المستقبل. حوالي ثلث هذه الانتكاسات هي تجلطات في الجيب الوريدي الدماغي. من بين جميع الانتكاسات، تحدث الغالبية العظمى خلال السنة الأولى بعد تجلط الجيب الوريدي الدماغي. إذا شعرت بنفس الأعراض التي شعرت بها مع تجلط الجيب الوريدي الدماغي السابق، اتصل بطبيبك على الفور.
العيش مع تخثر الجيب الوريدي الدماغي
فيما يلي بعض النصائح لك:

الأدوية
 • تناول دائمًا أدوية مضادات التخثر وفقًا لتعليمات خدمة التخثر أو طبيبك ولا تفوت مواعيد المتابعة مع خدمة التخثر أو طبيبك.
• تمنع أدوية مضادات التخثر تجلط الدم. هذا يجعلك أكثر عرضة للكدمات أو النزيف. ستكون أقل قدرة على إيقاف النزيف. اتصل بخدمة التخثر أو طبيبك إذا واجهت كدمات غير مفسرة أو نزيف غير عادي مثل نزيف الأنف، جرح يستمر في النزيف، حيض غزير أو غير متوقع، دم في البول أو البراز، سعال أو قيء دم أو شيء يبدو كأرضية القهوة.
 •إذا أصبت برأسك مما أدى إلى كدمة أو جرح، يُنصح بالاتصال بخدمة التخثر أو طبيبك.
• تجنب الرياضات المعرضة للإصابات والرياضات الاحتكاكية، مثل كرة القدم، الرجبي، الهوكي، فنون الدفاع عن النفس، التزلج وركوب الخيل. بهذه الطريقة تحد من خطر النزيف.
 •هل أنت مريض؟ يمكن أن تؤثر الأنفلونزا أو الإسهال على كيفية عمل أدوية مضادات التخثر. لذلك، اتصل دائمًا بخدمة التخثر أو طبيبك إذا كنت مريضًا.
• هل تخضع لجراحة أو تحتاج إلى استخراج سن؟ في هذه الحالة، أخبر أخصائيك أو طبيب الأسنان أنك تعاني (تعاني) من تخثر وأنك تستخدم (تستخدم) أدوية مضادات التخثر.
 •هل لديك خطط عطلة وأنت تحت إشراف خدمة التخثر؟ أخبرهم عن عطلتك. يمكنهم بعد ذلك تعديل فترة جرعات أدوية مضادات التخثر وتزويدك ببيان دولي يفيد أنك تخضع للعلاج من التخثر.
•  إذا كنت ترغب في إنجاب أطفال، يرجى الاتصال بطبيبك. يمكن أن تكون بعض مضادات التخثر والأدوية الخاصة بالصراع ضارة لطفلك الذي لم يولد بعد.
 • اطلب جواز أدوية من صيدليتك.
نصائح أخرى
•  إذا كنت تدخن، توقف عن التدخين.
• عِش حياة صحية واحصل على ما يكفي من التمارين، وتناول طعامًا صحيًا ومتوازنًا. يمكنك استشارة مدرب نمط حياة لمساعدتك في ذلك.
•  عندما تختفي الأعراض لديك، يمكنك استئناف أنشطتك اليومية. يختلف ذلك من شخص لآخر. استمع جيدًا لجسمك.
•  يُنصح النساء اللواتي يستخدمن حبوب منع الحمل بالتوقف عن استخدامها في نفس الوقت الذي تتوقف فيه أدوية مضادات التخثر. ليس من الضروري التوقف فورًا عند تشخيص تخثر الجيب الوريدي الدماغي. يمكنك تناول حبوب منع الحمل بأمان أثناء فترة تناول مضادات التخثر، دون زيادة خطر التخثر. قد يكون ذلك مرغوبًا للحد من فقدان الدم أثناء الحيض مع الاستخدام المتزامن للأدوية المضادة للتخثر. أشكال بديلة من وسائل منع الحمل هي، على سبيل المثال، اللولب.
•  يُنصح النساء اللواتي يرغبن في إنجاب أطفال بالاتصال بطبيبهن العام قبل الحمل للحصول على إحالة إلى العيادة الخارجية لطب الأوعية أو النساء. عادةً ما تُعالج النساء اللواتي لديهن تاريخ من تخثر الجيب الوريدي الدماغي أثناء الحمل بأدوية مضادات التخثر (هيبارين منخفض الوزن الجزيئي) لمنع التخثر خلال فترة الحمل والأسابيع الأولى بعده.
نصائح لمرضى الصرع
•  تناول أدوية الصرع في الوقت المحدد.
 • لا تذهب للسباحة أو الاستحمام وحدك، بل اجعل معك شخصًا يمكنه رفع رأسك فوق الماء في حال حدوث نوبة صرع.
•  عِش بتنظيم وانتظام: يمكن أن يؤدي نمط حياة غير منتظم أو نقص في النوم إلى تحفيز نوبة صرع.
 • بعد نوبة صرع، لا يسمح لك بقيادة سيارة أو دراجة نارية لفترة زمنية معينة. اسأل طبيبك عن الفترة الزمنية التي تنطبق عليك.
أسئلة متكررة 
هل يمكنك القيادة بعد جلطة الجيب الوريدي الدماغي؟ 
بعد جلطة الجيب الوريدي الدماغي، يُمكن أن يُحظر عليك أحيانًا (مؤقتًا) قيادة السيارة أو الدراجة النارية. هناك عدة أسباب لحظر القيادة. لذلك، اسأل طبيبك عن الوضع الذي ينطبق عليك.
هل يمكنك القيادة بعد نوبة صرع؟ 
بعد نوبة صرع، تُطبق قواعد مختلفة بشأن قيادة السيارة والدراجة النارية. من المهم، من بين أمور أخرى، عدد نوبات الصرع التي تعرضت لها. استشر طبيبك حول مدة حظر القيادة في حالتك المحددة.
هل يمكنك الطيران بعد جلطة الجيب الوريدي الدماغي؟ 
إذا كنت ترغب في الطيران خلال أسبوعين من تشخيص جلطة الجيب الوريدي الدماغي، يرجى الاتصال بشركة الطيران المعنية. بالنسبة للرحلة التي تزيد عن 4 ساعات، ننصحك باستخدام أدوية مضادة للتخثر )هيبارين منخفض الوزن الجزيئي بجرعة منخفضة أو DOAC في يوم المغادرة، و24 ساعة بعدها إذا لزم الأمر(. هذا لمنع حدوث جلطة. يرجى ملاحظة: هذه النصيحة لا تنطبق إذا كنت تتناول بالفعل أدوية مضادة للتخثر يوميًا.
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ioxidereh biood flows through the veins et ngs
oack o therigh sid of the heart and 10 the

ungs. I the ungs, th carbon cioide leaves
our body and the blood takes up oxvEen
again. The circlatory system ensures that
our body absorbs the ightsubstancs in the
ight lace and tht these substances wil e
crained again.

Blood clotting
I order for your body to function propery,
the blood must keep flowing. f you have 3 axsen pooy
wound, the blood i that spot should clot U
quickly. Otherwise you wil lose too much

blood. The cosgulation system ensures that
the blaod clots at the right time i the right
place. A scab i ormed inthis way. I 1 kind
of natural plaster. Platelets and clotting
proteins in the blood, together with the
blood vessel wall, ensure blood clotting, I
You have 3 wound, the clot should not
continue 1o grow indefintely. And the clot
ako has o be broken off in time. Various
systems in the body take care of this. They.
also ensure that your blood remains thin
enough to flow properly.

The systemic crclation
heart organs and tsue)
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Cerebral venous sinus thrombosis i thrombosis i 2 vei of the brain. It s 3 bran disorder that
mainly affects people between the ages of 20 and 50. Cerebral venous sinus thrombosis also
occurs in children (particularly shortly after birth). Three quarters of adults with cerebral
venous sinus thrombosis ae female. It i a are conditon. Cerebral venous sinus thrombosis
s the resultof  blood clot i the veins of the bain, which prevents the blood from draining
properly. The drainage of the cerebrospinal flid through the veins s often also isturbed. In
halfof the people, the brain is damaged, for example because the disturbed drainage of the
blood eads to an accumulation of lud (edemal in part of the brain. We call this 3 venous
stroke. Smallblood vessels i the brain can alo rupture, esulting in a brain hemorrhage. The
Severity of cerebralvenous sinus thrombosis varies greatly from person to prsan.
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