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TAJEKOZTATAS ES BELEEGYEZO NYILATKOZAT
KARDIOVERTER-DEFIBRILLATOR (ICD) BEULTETESEHEZ

Tisztelt Betegiink!

Az elbzetes kivizsgalas igazolta, hogy Onnél idénként sulyos, életveszélyes ritmuszavarok 1épnek fel. Ezért
olyan késziilék — ICD — mutéti betltetésre van sziiksége, amely automatikusan felismeri és megsziinteti ezeket
a ritmuszavarokat. Kiilonbozd ICD-rendszerek léteznek, melyek koziil az On allapotanak leginkabb megfelelot
valaszjuk ki.

A beiiltetésre vonatkozé informaciok:

A beavatkozas nagyrészt helyi érzéstelenitésben fog megtorténni, azonban rovid gyogyszeres altatas is sziik-
séges a beiiltetett elektroda és készilék tesztelésekor. Kb. 10 cm-es bérmetszést ejtiink a bal (ritkan a jobb)
kulcscsont alatt. A szivritmust érzékelo és az elektroshockot leadé elektrodat/elektrodakat a vallgodorben fel-
keresett és/vagy a kulcscsont alatt megszirt vénan (gyujtoéren) keresztiil vezetjik a sziv jobb kamrajaba és pit-
varaba. Az elektroédak optimalis helyét rontgenatvilagitas és ismételt elektromos meérések segitségével hataroz-
zuk meg annak érdekében, hogy a készulék hatékonyan és a lehetd legkisebb energia felhasznalasaval mikod-
jon. Az elektroda/elektrodak rogzitése utan csatlakoztatjuk az ICD-generatort, melyet az elore kialakitott bor
alatti ,,zsebben” helyeziink el a nagy mellizom elétt. A készilék 80110 g sulyq, kb. 6-8 cm atmérdji és 1,5 cm
vastag. Végiil a sebet varratokkal zarjuk.

Kockazat és lehetséges szovodmények az operacid sorian:

— Az érzéstelenités ellenére fellépo fajdalom. Kérjiik, hogy ebben az esetben azonnal szdljon az operald orvos-
nak, aki tovabbi érzéstelenitoszert fog adni a fajdalom megsziintetésére.

— Vénapunkcié (szaras). Szorvanyosan eldfordulhat, hogy nem sikeriil megtalalni a megfelel6 vénat és a
masik oldalon kell folytatni a beavatkozast. A kulcscsont alatti szuras kapcsan eltalalhatjuk az artériat (verderet)
és sérillhet a mellhartya. Mindezek nagyon ritkan jarnak szamottevd kovetkezménnyel (vérdmleny,
légmell < 1%).

— Elektrodafelvezetés. Beszamoltak mellkasi véromlenyt okozd mélyvéna sérilésrdl, mely a mi gyakor-
latunkban még nem fordult elo.

— Elektrodaelhelyezés. Gyakran 1épnek fel ritmuszavarok, melyek , kihagyas” vagy gyors szivverés érzését
okozhatjak. Ezek rovid ideig tartanak €s egészen ritkan sziikséges gyogyszeres, vagy elektromos beavatkozas a
megsziintetésiikre.

Hasonloképpen igen ritkan eléfordulhat, hogy az elektroda atfurja a jobb kamra vagy pitvar izomzatat és vér
1ép ki a szivburokba. Ez a komplikacioé megfeleld beavatkozassal jol kezelheto.

Kockazatok az elsodlegesen sikeres beiiltetés utan:

— Leggyakrabban az elsé 24 oran beliil, késobb joval ritkdbban eléfordulhat az elektroda elmozdulésa. Ez a
komplikacio ismételt miitétet tesz sziikségesse.

— A mtéti teriileten keletkezd nagyobb véromleny elsésorban azoknal fordul eld, akik véralvadasgatlo
gyogyszert (Colfarit, Astrix, Ticlid, Syncumar) szednek. A véromleny legtobbszor felszivodik, csak ritkan sziik-
séges a sev feltarasa.

— Minden miitéti beavatkozasnal és kiilonosen idegen test beiltetésekor el6fordulhat bakterialis fertozés.
Ennek megelézése érdekében On antibiotikumot kap a beavatkozas elott.



— Kifejezetten ritkan eléforduld tovabbi komplikacio lehet az elektroda felvezetéshez hasznalt véna trom-
boézisa (rogosodése) és még ritkabban az ennek kovetkezményeként fellép6 tildéembdlia.

Informaciok a varhaté ICD-telepcserérol:

A rendszeresen végzett kontroll vizsgalatok soran idében felismerhetok a telepkimeriilés jelei, igy Onnek nem
kell tartania a készulék hirtelen fellépé muikodészavaratol. A szikségessé valo telepcsere az elsd miitéthez
hasonldan helyi érzéstelenitésben torténik. Rendszerint az elektroda a helyén marad, igy ujabb vénapunkciora
(szurasra) csak kivételes esetben kertil sor.

Megjegyzések:

— Kérjuk, jelezze, ha tudomasa van penicillinnel, érzéstelenitdanyaggal, vagy borfertotlenitével szembeni
erzékenységerol.

— Barmilyen tovabbi kérdésével forduljon bizalommal kezel6orvosaihoz.

Nyilatkozat:
| R S a tervezett mutét szilkségességér6l, mibenlétérdl és koc-

kazatairol tajékoztatott. A szobeli és irasbeli tajékoztatoban foglaltakat megértettem, a kardioverter-defibrillator
belltetésébe beleegyezem.

EETE g (TR S SN L

alairas



