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КАРДИОЦЕНТР ВЫСОЧИНА, ЧЕХИЯ

место нахождения: Vrchlického 59, Jihlava 586 33

Инструкции и согласие пациента с обследованием

ПКВ - перкутанное коронарное вмешательство (ангиопластика)
Уважаемая госпожа, господин,


если при селективной коронографии обнаружено заболевание Ваших венечных артерий, то одним из возможных решений (кроме показаний в пользу кардиохирургического вмешательства ( байпаса, а также консервативного подхода с последующим лечением только посредством медикаментов) является так наз. перкутанное коронарное вмешательство. Речь идет о вмешательстве в венечные артерии, проводимом при проникновении под кожу без необходимости хирургического разреза. Целью этого вмешательства является "расширение" венечной артерии в месте ее сужения или увеличение ее проходимости в месте ее закупорки. Данное вмешательство по большей части в полной мере непосредственно связано с селективной коронографией. Пациент во время операции находится в полном сознании, операция производится через вводящее устройство, размещенное по большей части в паху в бедренной артерии, реже – в другом месте (артерии верхних конечностей). В поврежденную венечную артерию сначала вводится так наз. сверхтонкий проводник – гибкая проволочка, по которой как по направляющей в место сужения переправляется миниатюрный шарик, на поверхности которого при необходимости имеется стальная спиралька (stent). Шарик в месте сужения надувается под высоким давлением – его надувание приводит к расширению артерии. Если на шарике имеется спиралька (stent), то она при надувании шарика растягивается, вдавливается в стенку артерии, в которой остается после устранения шарика, поддерживая артерию в расширенном состоянии. После этого из артерии извлекается также сверхтонкий проводник и операция заканчивается пришиванием вводящего устройства к коже. Это вводящее устройство остается в коже еще в течение нескольких часов до тех пор, пока его не появится возможность безопасного извлечения без большого риска кровотечения, поскольку в начале ПКВ пациент принимает гепарин – вещество, уменьшающее сворачиваемость крови, действие которого продолжается несколько часов. После этого пациент в лежачем положении перемещается в стационарное отделение, где осматривается лечащим врачом, у него измеряется кровяное давление (ДК) и делается ЭКГ. Также в лежачем положении он ожидает изъятия вводящего устройства (изымается лечащим или дежурным врачом после нормализации сворачиваемости крови), после этого пациент снова должен лежать в течение нескольких часов с наложенной повязкой под давлением. 
Возможные осложнения ПКВ аналогичны тем, которые  наблюдаются при селективной коронографии, с той лишь разницей, что здесь более высокая степень риска осложнения в виде кровотечения (пациент принимает лекарства, снижающие сворачиваемость крови), а также осложнения в месте оперированной венечной артерии.
При перкутанном коронарном вмешательстве (ангиопластика) при его протекании без осложнений требуется пребывание пациента в больнице в течение 2-3 дней. При наличии осложнений время пребывания пациента в больнице может соответствующим образом быть продлено до устранения осложнения. 

Особым случаем ПКВ является так наз. прямая ангиопластика (пПКВ) у пациентов с острым инфарктом миокарда (сердечный инфаркт), когда требуется реканализация (открытие) артерии, закупоренной свернувшейся кровью. Хотя техническое исполнение данной операции аналогично, время нахождения пациента в больнице при протекании операции без осложнений составляет как правило 5 дней. При остром инфаркте могут возникнуть как уже ранее описанные осложнения в ходе самой операции, так и осложнения другого рода, связанные с самим инфарктом. Лечащий персонал готов к такого рода осложнениям и располагает 
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соответствующим техническим оснащением. В полной мере доказано, что прямая коронарная ангиопластика является лучшим способом лечения острого инфаркта миокарда. Менее выгодным вариантом является так наз. тромболитическое лечение, когда пациенту с инфарктом в вену вводится лекарство, растворяющее свернувшуюся кровь в артерии.
При проведении коронарного вмешательства с имплантацией стальной спиральки (stent) (ПКВ, пПКВ) необходимо принимать лекарства для разжижения крови (так наз. двойное антиагрегационное  лечение) в качестве профилактики свертывания крови в коронарной артерии. Без этого лечения свернувшаяся кровь в коронарной артерии может возникнуть как защитная реакция организма на чужеродный материал (stent) и на нарушение внутренней поверхности сосуда (энодотелий), которая всегда происходит при ПКВ. 
Медицинская страховая компания в зависимости от характера заболевания и типа операции возмещает расходы на данное лечение в течение 1 - 6 месяцев. Однако подробные клинические исследования говорят о том, что результаты лечения пациентов являются более качественными, если они принимают эти лекарства в течение 9 - 12 месяцев. Поэтому мы Вам рекомендуем принимать лекарство clopidogrel (фирменное название Plavix) в течение 9-12 месяцев в том числе и в том случае, если Вам его придется оплачивать самим.
Срок возврата к рабочей деятельности после ПКВ индивидуален в зависимости от протекания болезни и характера операции. Поэтому оптимальный срок нахождения на больничном Вам порекомендует Ваш лечащий врач. 

Я был(а) проинструктирован(а) о праве принять свободное решение и дальнейшем предлагаемом порядке действий, равно как и о праве отказаться от лечения. 
Подтверждаю, что нижеподписавшийся врач объяснил мне все, что является содержанием настоящего согласия при предоставлении письменной информации. Мне была предоставлена возможность задавать дополнительные вопросы, на которые были предоставлены надлежащие ответы. Мне в полной мере понятна вся информация, я в полной мере информирован(а) о всевозможных осложнениях и согласен (согласна) с вышеуказанным порядком диагностики и лечения. В случае возникновения неожиданных осложнений согласен (согласна) с проведением дальнейших необходимых и неотложных действий, требуемых для спасения моей жизни и здоровья. 
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