BORSOD-ABAUJ-ZEMPLEN MEGYEI KOZPONTI KORHAZ
ES EGYETEMI OKTATOKORHAZ
3526 Miskolc, Szentpéteri kapu 72-76.
Kardiovaszkularis és Belgyogyaszati Centrum

BETEGTAJEKOZTATO JOBB SZiYFEL KA:FETEREZESHEZ
(SWAN-GANZ KATETEREZES)

A tiinetei és az eddigi leletei alapjan kezeldorvosa sziikségesnek tartja Onnél a jobb szivfél katéterezés
elvégzését. A Swan-Ganz katéterezésnek is nevezett beavatkozas soran a sziv jobb felét és a
tiildokeringést (kisvérkort) vizsgaljuk. A vizsgalat leggyakoribb indik4cioi a pulmonalis hypertonia
(tidében fellépd magas vérnyomas), sulyos szivelégtelenség (akar szivtranszplantacio el6tti

vizsgalatként), stlyos szivbillentyii betegség, velesziiletett szivfejlodési rendellenesség.

A beavatkozas menete:

A Dbeavatkozast Centrumunk Kardiovaszkularis Intenziv Osztalyan, illetve sziikség szerint a
Haemodinamikai laborban, EKG, vérnyomas ¢és oxigén szaturacidé monitorozas mellett a
tevékenységben jartas orvosi team végzi. On a beavatkozas soran ébren lesz, a fajdalomcesillapitasrol
helyi érzéstelenitével gondoskodunk. A sterilitds szabalyait betartva helyi érzéstelenitésben egy nagy
véna szurasan keresztiil (nyaki véna (vena jugularis), vagy kulcscsont alatti véna (vena subclavia)) egy
vékony rugalmas csovet (katétert) vezetiink a jobb szivfélbe és a tiido erekhez, ahol elvégezziik a
sziikséges méréseket (vérnyomdsmérés tugynevezett termodiluciés modszerrel, vérmintavétel).
Idonként a katéter megfeleld pozicionalasahoz rontgenfelvétel készitése is sziikséges lehet. Szelektalt
betegek esetén a tiido erek rontgen képerdsitd alatti lathatova tétele is sziikséges lehet, melyet egy
specialis katéteren keresztiill az erekbe juttatott kontrasztanyaggal ériink el, ez az ugynevezett
pulmonalis angiografia. Bizonyos esetekben a diagnozis pontositasa, és igy a legmegfelelobb kezelés
kivalasztasa céljabol sziikséges a tiid6 erek értagitdo gyogyszerekre (belélegzett nitrogén-oxidul vagy
véndsan alkalmazott epoprosztenol) adott reakcidjat is vizsgalnunk (ez az ugynevezett
,vazoreaktivitasi teszt”). Az On esetében sziikséges vizsgalati 1épéseket Kezel6orvosa személyre
szabottan fogja megvalasztani. A beavatkozas végeztével a katéter eltavolitasra keriil, a vénaszlras

helyére fed6kotést helyeziink fel.

A jobb szivfél Kkatéterezésnek, mint minden invaziv beavatkozasnak, lehetnek
szovodmeényei, melyek az alabbiak:

e A  Dbeavatkozas soran alkalmazott gyogyszerek, kontrasztanyag (pl. érzéstelenitd,
epoprosztenol) altal kivaltott tulérzékenységi reakcid. A tulérzékenységi reakcidé az enyhe
tiinetektdl (példaul: borpir, borviszketés, arcduzzanat) a sulyos, potencialisan életveszélyes
tinetekig (kritikusan alacsony vérnyomassal jard keringésosszeomlas, fulladds veszélyével
jaro légutelzarddas) eltérd sulyossdgban jelentkezhet. A kontrasztanyagra adott allergids

reakciok el6fordulasa 0,73%, a stilyos szovédmények eléfordulasa 0,01%.
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e A centralis véna szlras lehetséges szovodményei: a véna szirds kdrnyezetében véromleny
(haematoma) alakulhat ki (4,7%), it6érsériilés (kevesebb, mint 1%), légembolia, tévesen
iitéérbe helyezett katéteren kialakuld vérrdg altal kivaltott stroke, nagyobb véna vagy iitéér
sériilése, amely akar vératomlesztést igényld vérszegénységet okozhat, egyes esetekben akar
érsebészeti beavatkozasra is sziikség lehet. A centralis véna szlras szovédményeként sériilhet
a mellhartya, mely légmell kialakulasdhoz vezethet, egyes esetekben mellkassebészeti
ellatasra is sziikség lehet (el6fordulésa kb. 1%).

e Kialakulhat fert6zés a szuras helyén, mely akér elhuz6dé antibiotikum kezelést igényelhet.

e Egyes esetekben a katéter a sziv tiregében szivritmuszavarok 1étrejottét provokalhatja, amely
akar elektromos szivritmus-helyreallitast is sziikségessé tehet (kevesebb, mint 1 %).

e  Szivizomsériilés, szivtamponad, amely soran a szivburokban felgyiilemld vér a sziv telodését
mechanikusan megakadalyozva életveszélyes allapotot eredményez.

e A pulmonalis artéria ruptirdja magas haldlozassal jaro életveszélyes szovodmény

A halalos szovodmények el6fordulasarol pontos irodalmi adat nem all rendelkezésre, mely hatterében
ezen események igen ritka el6forduléasa all.
Az On kezelSorvosa csak abban az esetben ajanlja fel Onnek a vizsgalat elvégzését, ha a varhato elény

meghaladja az esetleges szovodmények eldfordulasanak lehetdségét!
A beavatkozas elétti tudnivalok:

e A beavatkozas el6tti napon fogyasszon béségesen folyadékot, &jfélt6l mar ne egyen, és ne
igyon, a beavatkozas reggelén maradjon éhgyomorra. A beavatkozas reggelén egy korty vizzel
szokasos gyogyszereit beveheti, kivéve a véralvadasgatld gyogyszerét, és bizonyos vércukor
csokkentd gyogyszereket.

e Rendkiviil fontos, hogy amennyiben véralvadasgatld gyogyszert szed, a beavatkozast
megel6zden sziikséges doziscsokkentésrol, vagy esetlegesen dozis kihagyasrol a kezeldorvosa
tud személyre szabott felvilagositast adni.

e Amennyiben inzulin készitményt hasznal, a hosszl hatasu inzulin analogjat/human inzulinjat a
beavatkozas el6tti este, vagy a beavatkozas reggelén - amennyiben akkor esedékes — adja be.
Gyors hatast inzulint ne adjon be maganak a beavatkozds napjdn! Amennyiben 9 o6ra utan
érkezne, kérjiik ellendrizze vércukrat!

o  Ertékeket ne hozzon magéval, ékszereit a bevatkozas alatt nem viselheti.

e  Amennyiben Onnek gydgyszer-, vagy Kkontrasztanyag érzékenysége van, kérjiikk a

beavatkozast végzd orvosaval a beavatkozas megkezdése el6tt feltétleniil kdzolje azt.
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e A vizsgalatra a korabbi orvosi dokumentaciokkal érkezzen, amelybdl tarsbetegségeirdl,
korabbi vizsgalatairol, jelenlegi gyogyszerelésérol elegendd informacidhoz juthatunk.

e A beavatkozasra csak a beleegyez6 nyilatkozat alairasat kovet6en keriilhet sor.

A beavatkozas utan:
e A beavatkozast kovetden rutinszeriien mellkasrontgent készitiink az esetleges szovodmények
(pl.: 1égmell) kizaréasa céljabol.
e A beavatkozast kovetéen minimum 6 oran at szoros megfigyelés alatt tartjuk adott esetben a
Kardiovaszkularis Intenziv Osztalyunkon.
o A kezelését osszefoglald zarodokumentumon személyre szabott, részletes tajékoztatast kap a

tovabbi gyogyszeres terapiaval, és a kontrollvizsgalat idépontjaval kapcsolatban.

BELEEGYEZO NYILATKOZAT JOBB SZIVFEL KATETEREZESHEZ
(SWAN-GANZ KATETEREZES)

NV e

SzUL 1dO: e

A | BETEGTAJEKOZTATO A JOBB SZIVFEL KATETEREZESHEZ” cimii betegtajékoztatot
elolvastam és megértettem, a felmeriild kérdéseimet a kezelGorvosomnak feltettem, és kielégitd
valaszt kaptam ra. A tervezett jobb szivfél katéterezésrol és a beavatkozas esetleges sz6vodményeirol

tajékoztatast kaptam. Mindezek utan a jobb szivfél katéterezésbe beleegyezem.

A beteg vagy torvényes képviseldjének alairasa:  ............coooiiiiiiiiiiii e

Miskole, 20 . ... hd ............. nap

A tajekoztatast végzo orvos alairasa, pecsétszama
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