CIRSE Informace pro pacienty

Arteridlni angioplastika a stenting

Angioplastika je roztazeni cévy balonkem,
provadéné pro zprlchodnéni zuzeni ¢i
prekazky, ¢imz se zlepsi pritok krve danou
cévou. Stenting je vlozeni draténé trubicky
(vystuze), nazyvané stent, pro zabezpeceni
prdchodnosti cévy.

Jaké jsou vyhody?

Angioplastika a stenting jsou Uspésné v 90%
pfipadd, zlepsenim pratoku krve tek dochazi
k ulevé od bolesti. V pfipadé nékterych
pacientd, obzvlasté diabetikd, mohou tyto
zakroky pomoci s hojenim vied( a nehojicich
se ran po chirurgickych operacich na
koncetinach.

Angioplastika a stenting mohou byt Gc¢inné
po rtizné dlouhou dobu, v zavislosti na
lokalité a zavaznosti onemocneéni, a také na
tom, zda je pouzit baldnkovy katetr ¢i stent.
Vas konkrétni pfipad zkonzultujte se svym
lékarfem.

Jak se na zakrok pfipravim?

Pokud uzivate néjaké léky, je mozné, ze
pred zakrokem bude potfeba snizit jejich
davku ¢i je Uplné vysadit. Proto je nutné
informovat Vaseho Iékafe o viech uZivanych
lécich. Budete pozadan/a, abyste se k
vykonu dostavil/a nala¢no.

Pro kontrolu bezpecnosti zakroku Vam bude
predem vysetien krevni obraz, hodnoty krevni
srazlivosti a funkce ledvin.

Zakrok
Samotny zakrok je proveden v lokdlnim
znecitliveni, nékdy za pouziti sedativ. Béhem

zakroku Vam bude monitorovan krevni tlak,
srdecni frekvence a hladina kysliku v krvi. V
pfipadé, Ze jste diabetik, Vam bude sledovana i
hladina glukdzy v krvi. Po lokdInim znecitliveni
klize bude za sterilnich podminek provedena
punkce tepny (nejcastéji v tfisle nebo na pazi),
s naslednym zavedenim katetru (plastové
trubicky) do tepny.

K prevenci srazeni se krev béhem vykonu
fedi pomoci Iéku. Vlastni zakrok se provadi na
operacnim (katetrizacnim) séle na oddélenf
intervenc¢ni radiologie. Pomoci rentgenova
zareni se postupné vodici drat naviguje az
do oblasti zizeni ¢i uzaveru tepny. Jakmile je
misto zUzZeni pfekonano, je baldnkovy katetr
posunut po dratu az do mista zuzeni. Balonek
se nasledné nafoukne pomoci tekutiny, ¢imz
se tepna roztahne. Béhem tohoto roztazeni
mUzete citit mensi bolest.
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Pokud roztazeni nenf Uspésné, je poté,
stejnym zpUsobem jako byl balonek, umisténa
draténad trubicka (nazyvana stent), aby udrzela
cévu prlchodnou. Na konci zakroku, ktery trva
priblizné hodinu, je na misto vstupu v tfisle
aplikovan tlak k zastavé krvaceni. Za urcitych
okolnosti mohou byt k zastavé krvaceni misto
tlaku pouzity specialni nastroje, jako klip, steh
nebo zdtka.

Jaka jsou rizika?

V misté vpichu maze vzniknout krvaceni

nebo se objevit modfina. Krvaceni se mlze
vzacné zhorsit a vyzadat si krevni transfuzi
nebo vyuziti dalsich opatfeni. Daldi vzacnou
komplikacf je prasknuti cévni stény v misté
zakroku, které si maze vyzadat zavedeni
specidlniho potazeného stentu (stentgraft), tak
aby dodlo k zastave krvaceni.

Cést aterosklerotického platu zpUsobujictho
zUZeni nebo nové vytvorena krevni sraZzenina
se mohou prilezitostné uvolnit a vycestovat
dale do cévy. Tim vznika prekéazka toku, ktera
si mUze vyzadat dalsi zakrok. S odstupem
¢asu se mohou srazeniny nebo zuzeni objevit
znovu v misté angioplastiky nebo vytvofit
uvniti stentl. Ackoliv je to vzacné, stenty se
mohou také zlomit.

Co mam ocekavat po zakroku?

Jaky je nasledny postup?

Po zékroku budou peclivé monitorovany Vase
Zivotni funkce a obvykle zUstanete na lGzku v
klidu 3-6 hodin. V pfipadé nekomplikovaného
pribehu zakroku budete nasledujici den
propustén do domaci péce. V pfipade ze Vam
byl zaveden stent, budete nasledné uzivat
léky, které zabranujf srazenf krve uvintf stentd.
Po zakroku budete pravidelné kontrolovan k
posouzeni efektu provedené écby.

Pokud se tepna nebo stent opét zUzi, coz
se stava v 10-15% pripadU, je mozné zakrok
zopakovat.

www.cirse.org/patients

Tento dokument obsahuje obecné lékarské
informace. Tyto informace nejsou zamysleny
nebo urceny jako ndhrada za odborné lékarské
rady, diagndzu i lécbu.
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