INFORMACJA DLA PACJENTA ,
ORAZ ZGODA PACJENTA NA PRZEPROWADZENIE ZABIEGU PRZEZSKORNEJ
ANGIOPLASTYKI WIENCOWEJ
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PRZEZSKORNA ANGIOPLASTYKA WIENCOWA (PTCA)

Przezskorna angioplastyka wiencowa jest zabiegiem leczniczym wykonywanym w celu udroznienia
lub poszerzenia niedroznej lub istotnie zwezonej tetnicy wiencowej (tetnicami wiencowymi krew dostarczana
jest do mig$nia serca). Zabieg poczatkowo przebiega tak jak koronarografia. Najczgsciej do zabiegu
przezskornej angioplastyki wiencowej kwalifikowani sg pacjenci na podstawie wykonanej wczesnie]
koronarografii, niekiedy decyzje o wskazaniach do pilnego, natychmiastowego wykonania angioplastyki
podejmuje si¢ w czasie wykonywania koronarografii.

Koronarografia jest badaniem umozliwiajacym obejrzenie przebiegu tetnic wiencowych. Badanie
umozliwia oceng wielkoSci 1 przebiegu tetnic wiencowych, a takze zlokalizowanie miejsc, w ktorych tetnice te
ulegty zwezeniu lub catkowitemu zatkaniu. Polega ono na wprowadzeniu poprzez nakhucie tetnicy
(w pachwinie, okolicy nadgarstka, tokcia lub pachy) cienkiej plastikowej rurki (zwanej cewnikiem) az do
miejsca, w ktorym tetnice wiencowe odchodzg od tetnicy glownej (aorty). Miejsce wprowadzenia cewnika
jest znieczulone miejscowo, koronarografia nie wymaga znieczulenia ogdlnego (uspienia). W trakcie badania
kolejno do obu tetnic wiencowych (prawej i1 lewej) wstrzykiwany jest srodek kontrastowy (widoczny na filmie
rentgenowskim), przebieg badania jest archiwizowany.

PRZYGOTOWANIE DO ZABIEGU

Przezskorna angioplastyka wiencowa wykonywana jest w warunkach szpitalnych. Na zabieg wykonywany
w trybie planowym pacjent powinien zglosi¢ si¢ do szpitala o wczesniej ustalonej porze, na czczo (ostatni
pokarm powinien by¢ przyjety 6 godzin wczesniej). Leki nalezy bra¢ tak jak kazdego innego dnia (wyjatkiem
sg leki przeciwzakrzepowe oraz leki przeciwcukrzycowe, ktérych dawkowanie przed planowang
koronarografig musi by¢ ustalone indywidualnie).

Dzien 1 Na czczo, przyjecie do szpitala, EKG, ogolenie miejsca, w ktorym ma zostac
zalozony cewnik, zalozenie wktucia do zyly (Venflon), przewiezienie do
Pracowni Hemodynamicznej, angioplastyka wiencowa, zalozenie opatrunku
uciskowego, przewiezienie do oddziatu.

Dzien 2 Mozliwy wypis do domu.

PRZEBIEG ZABIEGU

Zabieg wykonywany jest w Pracowni Hemodynamicznej. Pacjent zostaje polozony na stole
hemodynamicznym, miejsce, przez ktore wprowadzony zostanie cewnik jest myte srodkami dezynfekujacymi,
oblozone sterylnymi serwetami 1 znieczulone miejscowo. Badanie przeprowadza stojacy bezposrednio przy
pacjencie lekarz z pomocg pielegniarki i technika radiologicznego.

W czasie wstrzykiwania srodka kontrastowego lekarz zwykle prosi o kilkusekundowe wstrzymanie oddechu
w czasie rejestracji badania. Niekiedy lekarz prosi pacjenta o zakastanie. Pelne badanie wymaga wykonania
kilkukrotnych rejestracji wstrzykniecia srodka kontrastowego do lewej 1 prawej tetnicy wiencowej w roznych
potozeniach kamery. Wstrzyknig¢ do tetnic wiencowych pacjent zwykle nie odczuwa. Po potwierdzeniu
wskazan do angioplastyki, do zwezonej tetnicy wiencowej wprowadza si¢ cienki, gietki metalowy prowadnik,

DRUK NR 78 DI wersja 4/2016



NAZWISKO TIMIE ... ettt ettt e et et et ettt et r et e et e e e e e neene

ktory delikatnie przesuwa si¢ poprzez zwezenie tetnicy wiencowej. Po prowadniku wprowadzany jest
w miejsce zwezenia cewnik (plastikowa rurka) z balonikiem na koncu. Balonik po umieszczeniu w miejscu
zwezenia wypehia si¢ pod cisnieniem plynem 1 powigkszajacy si¢ balonik poszerza tetnicg. W trakcie
wypetniania balonika chwilowo ustaje przepltyw w poszerzanej tetnicy i w tym czasie pacjent moze odczuwac
bol w klatce piersiowej, bol ustgpuje natychmiast po opréznieniu balonika. W miejsce poszerzenia
w uzasadnionych sytuacjach umieszcza si¢ protez¢ naczyniowg (stent). Stent jest laserowo ponacinang
metalowg rurka, ktora dzieki uciskowi napeilnianego w niej balonu zwigksza swoja Srednicg 1 utrzymuje
droznos$¢ poddanej angioplastyce tetnicy. Zwykle zabieg angioplastyki wiencowej trwa 45-60 minut.
Po zakonczeniu zabiegu, w miejscach naktucia tetnicy naktada si¢ sterylne opatrunku uciskowe. W przypadku
naktucia tetnicy udowej, po kilku godzinach (po ustgpieniu dziatania podawanych w czasie zabiegu lekow
obnizajacych krzepliwos¢ krwi) cewniki s3 usuwane, a na miejsca naktucia tetnic ponownie naklada si¢
sterylne opatrunki uciskowe. W przypadku naktucia tetnicy promieniowej czynno$¢ powyzsza wykonywana
jest bezposrednio po zabiegu. W sytuacji trudnych decyzji terapeutycznych moze zaistnie¢ konieczno$¢
pozostawienia koszulki naczyniowej w tetnicy na dluzszy czas. We wcezesnym okresie po zabiegu bardzo
wazne jest przyjmowanie duzych ilosci ptynéw (do 2 litréw niegazowanej wody mineralnej).
WAZNE!
1. UWAGA: Jesli w czasie zabiegu angioplastyki okaze sig, ze jedna z tetnic wiencowych ulega zamknigciu =
zatkaniu, konieczne jest natychmiastowe leczenie. Lekarz wykonujacy zabieg angioplastyki bedzie probowat
udrozni¢ zatkang te¢tnice lub zaproponuje leczenie, operacyjne, czyli wszczepienie pomostow aortalno-
wiencowych(,,by-passy"). W sytuacji tworzacego si¢ zawalu serca decyzja o podjeciu leczenia musi by¢
podjeta natychmiast (godzac si¢ na angioplastyke wiencowa nalezy bra¢ pod uwage wystgpienie powiktan
wymagajacych natychmiastowego postgpowania operacyjnego).
2. Po kilkunastu godzinach unieruchomienia 1 kilkunastu dalszych pobytu w szpitalu pacjent moze zostac
wypisany do domu. Pacjent nie powinien sam prowadzi¢ samochodu. Powinien zosta¢ odwieziony do domu.
Po zabiegu pacjent powinien spedzi¢ kilkanascie godzin glownie lezac.
MOZLIWE POWIKEANIA WYKONANIA ZABIEGU
» Krwiak w miejscu naktucia (rozwarstwienie §ciany nakluwanej tetnicy, przetoka tetniczo-zylna)
* Przejsciowy bol w klatce piersiowej w trakcie wstrzykiwania $rodka kontrastujacego,
* Niedrozno$¢ naktutej tetnicy promieniowej
* Nawrdt zwezenia tetnicy wiencowej w miejscu poszerzenia
* Pokontrastowa niewydolno$¢ nerek
* Przejsciowe zaburzenia rytmu serca 1 przewodzenia,
* Odczyn uczuleniowy,

Bardzo rzadkie powiktania
* Epizod zatorowy (zator do tetnic, w tym udar mézgu),
* Uszkodzenie tetnicy wiencowej,
» Zawat serca
» Zgon

FORMULARZ USWIADOMIONEJ ZGODY PACJENTA
NA PRZEPROWADZENIE BADANIA I ZABIEGU

Oswiadczam, zZe zostalem poinformowany/na o celu proponowanego zabiegu leczniczego, wlasciwych decyzji
leczniczych, o ryzyku powiktan wykonania lub zaniechania wykonania zabiegu, oraz osobiscie przeczytalem
wykaz mozliwych powiktan zamieszczonych na powyzszym formularzu.

Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych zwigzanych z moim udzialem w badaniu w celach szkoleniowych,
naukowych i badawczych.

ZROZUMIALEM/AM WYJASNIENIA LEKARZA, ZOSTALEM/AM WYCZERPUJACO
POINFORMOWANY/A, MIALEM/AM MOZLIWOSC ZADAWANIA SCZEGOLOWYCH PYTAN.
WYRAZAM ZGODE NA WYKONANIE PROPONOWANEGO ZABIEGU.

Data i czytelny podpis Pacjenta/Opiekuna Podpis i pieczatka lekarza



