CIRSE Informacije za bolnike

Embolizacija materni¢nih arterij

Miomi so pogosti benigni tumorji maternice,
ki so vec¢inoma asimptomatski. Ce je miomov
veliko ali pa se izraziteje povecajo, lahko
povrocajo bolecino.

Embolizacija maternicnih arterij (EMA) je
poseq intervencijske radiologije, pri katerem
interventni radiolog v Zile, ki prehranjujejo
tumor, po cevki vbrizga zelo majhne delce
(t.i. embolizacijski delci). S tem prekine pretok
krvi v majhnih Zilicah, zaradi ¢esar miomi ne
prejemajo dovolj krvi in se zmanjsajo.

Kaksne koristi bom imela od posega?
Priblizno 80% zensk poro¢a o pomembnem
izboljsanju kakovosti Zivljenja in simptomov
v enem letu po posegu. Nekatere bolnice se
za poseg odlocijo pred zanositvijo. V takem
primeru se predhodno posvetujte s svojim
ginekologom, morda vam bo svetoval, da
nosecnost odloZite za 6 mesecev po posegul.

Kako se lahko pripravim na poseg?

S svojim zdravnikom se morate posvetovati

o zdravilih, ki jih prejemate, saj boste morda
morali zacasno prenehati z jemanjem katerega
od zdravil ali pa zmanjsati njihov odmerek.
Pred posegom boste imeli rutinski odvzem
Krvi.

Opozoriti morate, ¢e imate v maternico
vstavljen maternicni vliozek (IUD).

Pred posegom boste tesci.

Poseg

Pred posegom vas bo pregledala tudi
medicinska sestra in vam v zilo na roki vstavila
kanal, da boste lahko prejemali zdravila

proti bole¢inam in slabost ter po potrebi
pomirjevalo.

Embolizacijsko sredstvo

Materni¢na arterija
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Kateter, po katerem vbrizgamo embolizacijsko
sredstvo

Medicinska sestra vam bo razkuzila dimlje

in vas pokrila z zas¢itnimi sterilnimi pokrivali.
Na vbodnem mestu vam bo interventni
radiolog v podkoZje vbrizgal lokalni anestetik.
Skozi vbodno mesto bo nato pod kontrolo
rentgenskega aparata z iglo in upogljivimi
cevkami vstopil v materni¢no arterijo na obeh
straneh.

Ko bo interventni radiolog v ustreznem
polozaju v materni¢ni arteriji, bo vbrizgal
embolizacijsko sredstvo. Med posegom ali
Se nekaj ur po tem se lahko pojavi huda
kr¢evita bolecina, za katero vam bo zdravnik
predpisal zdravila, ki jih boste prejemali v Zilo,
ali tablete.

Poseq traja priblizno eno uro. Ko bo
interventni radiolog koncal s posegom,

bo s pritiskom na vbodno mesto ustavil
krvavitev. Za preprecitev ponovne krvavitve
iz vbodnega mesta boste po posegu morali
leZati priblizno Ze ure.
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Kaksna so tveganja?

Okuzba se lahko pojavi pri 2% bolnic. Znaki
okuzbe so huda bolecina, obcutljivost
predela male medenice in povisana telesna
temperatura. Vecino okuzb je mogoce zdraviti
zgolj z antibiotiki. Pri zelo hudih okuzbah, ki

so zelo redke, je redko potrebna operativna
odtranitev maternice (tj. histerektomija).

2-4% bolnic, Se posebej starejsih od 45.
leta, lahko po posegu preidejo v zgodnjo
menopavzo. Pri vecini bolnic se normalen
menstrualni cikel ponovno vzpostavi

6-9 mesecev po posegu.

Kaj lahko pri¢cakujem po posegu?

Kako bo potekalo sledenje?

Ko boste po posegu ponovno lahko
hodili, $li na stranis¢e brez pomodi in
morebitno bolec¢ino uspeSno obvladovali
s protibolecinskimi tabletami, boste lahko
odpusceni v domaco oskrbo. Nekatere
Zenske morajo ostatli v bolnisnici ve¢ kot
24 ur. Po vrnitvi domov vam po svetovano
nekajdnevno mirovanje. Mozen je pojav
povisane telesne temperature v prvih 24 do
72-ih urah.

Za obladovanje bolecine in povisane telesne
temperature vam bo zdravnik predpisal
tablete.

Po posegu se lahko pojavi izcedek iz noznice
in lahko vztraja do dva tedna ali s prekinitvimi
par mesecev. Ce izcedek iz noznice postane
smrdec in imate hkrati povisano telesno
temperaturo, obstaja moznost okuzbe, zato
morate v tem primeru obiskati zdravnika.

Maternica

Miom

Materni¢na arterija

Po embolizaciji se bo miom zmanjsal.

Va$ ginekolog vas bo narocil na kontrolni
pregled cez 4-6 tedne po posegu. Po potrebi
boste imeli opravljen MR ali ultrazvok po 6-9
mesecih za oceno ucinkovitosti embolizacije
arterij maternice.

www.cirse.org/patients

Ta dokument vsebuje splosSne zdravstvene
informatcije. Informacije niso namenjene kot
nadomestilo za strokovno zdravnisko svetovanje,
diagnozo ali zdravijenje.
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