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IEVADS

Lai cilvéka organisms funkciongtu ka vienots, vesels elements, asinsrite ir galvenais

dzivibu nodrosinosais process.

Saja bukleta ieklauta informacija palidzés Jums izprast miega artériju slimibas attistibas

faktorus, arst€Sanu un sniegs praktiskus ieteikumus. Esam apkopojusi atbildes uz

jautajumiem, kas varétu Jums biit saistosi stajoties stacionara, gatavojoties operacijai, ka

ar1 p€coperacijas perioda.

Ar o informativo bukletu aicinam iepazities gan pasSus pacientus, gan vinu tuviniekus.
Veiksmigu arsté$anos un stipru veselibu novel -

P.Stradina Kliniska universitates slimnicas Asinsvadu kirurgijas centrs

1. Ateroskleroze — saslimstibas un naves iemesls numur viens

Ateroskleroze un tas raditas sekas ir galvenais saslimstibas un naves iemesls gan
Latvija, gan pasaulé. Tas pamata ir aterosklerotisko platnisu veidoSanas dazadas arterijas.
Sis platnites sastav no Asins tromba

veidosanas

taukiem,  holesterina,

.. o = - s ’ > &
kalcija un citam vielam. @/r
-k
Ar laiku §is platnes '["“‘
palielinﬁs un rada Vesels asinsvads Tauku jeb Aterosklerozes  Asinsvada pilnigs
aterosklerotisko attistiba nosprostojums

saSaurinajumu artérijas, platril veydnbanas
samazinot skabekla un baribas vielu piegadi organiem, bet plisuma gadijuma var akiiti

nosprostot artérijas arT attalinati.



Ja Sis saSaurindjums rodas sirds arterijas,

pacientam var attistities stenokardija (trulas sapes & » ¥ g

»

kriitts) vai miokarda infarkts. Ja saSaurinas miega

arterijas, pacientam ir nopietns risks saslimt ar insultu

vai tranzitoru i$€misku lekmi (insulta simptomi, kas

Asins Aterosklerotiskas platnes, kas
. o . _ e . . . trombi aizsprostojusas asinsvadu, nenotiek
pariet 24 stundu laika), kas ir ka bridinajuma $aviens briva asins plsma

pirms insulta. ParcieSot tranzitori i$¢misko 1ekmi, ir izteikti augsts cerebrala infarkta risks.
Savukart, roku un kaju artériju saSaurinasanas visbiezak rada sapes attiecigaja ekstremitaté
pie fiziskas slodzes.

Svarigi saprast, ka ateroskleroze nav izoléta viena organa saslimsana, bet gan skar
visas art€rijas Jisu kermeni. Tap&c neatkarigi no ta, vai Jas slimojat ar sirds, miega artriju,
roku vai kaju art€riju slimibu, ir liela iesp&ja, ka pastav bistami art€riju sasauringjumi ari

citos organos.

Riska faktori

Art@rijas nav tikai caurules asins plismas nodrosSinasanai. Tas ir organs ar savu
vielmainu, inervaciju un S$Gnam, kuru veseliba liela mera nosaka aterosklerozes
veidoSanos. Faktori, kuri boja arteriju ieks€ja slana Stinas un veicina aterosklerozes
attistibu ir:

1. Augsts asinsspiediens — lielaks par 140/90 mmHg. Tas parslogo un boja sirds-
asinsvadu sisttmu un butiski palielina aterosklerozes 3
attisttbu. Svarigi saprast, ka palielinatu asinsspiedienu
visbiezak nevar just. Tapéc to nereti dévé par “kluso
slepkavu™. Ir svarigi mérit asinsspiedienu ne tikai pie

gimenes arsta, bet arl majas, un arstét palielinatu

asinsspiedienu ar mérki sasniegt <130/80 mmHg.



Smékesana — tabaka esoSie toksini izraisa ilgstosu (1
cigarete - Iidz pat 12 stundam) asinsvadu spazmu, boja
asinsvadu  iek$€jo slani jeb  endotéliju, veicinot
aterosklerotiskas platnes veidosanos un progresiju. Turklat
smékesana palielina ta saucama “slikta” holesterina Iimeni
asinis. Rezultata smeketaji daudz biezak slimo ar sirds, miega
un kaju artériju slimibu, ka ar1 vidgji mirst 10 gadus jaunaki

par nesméekéetajiem.
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Augsts holesterina Iimenis — holesterins neliela daudzuma ir

nepiecieSams Jisu kermena funkcion€Sanai. Tomér parak daudz
zema blivuma jeb “slikta” holesterina un parak maz augsta blivuma
jeb “laba” holesterina veicina aterosklerozes attistibu. Holesterins
izgulsngjas asinsvadu sieninas un rada sasaurinajumus. Tapéc Jums

jacenSas noturét kopg&jo holesterina Iimeni < 4,5 mmol/l un zema

blivuma holesterina (ZBL) Iimeni <1,4 mmol/l.

Cukura diabéts — cukura diab&ta pacientiem ateroskleroze

progresé Tpasi strauji. Tapéc ir svarigi konsultéties ar gimenes

ﬁ,
arstu un endokrinologu par cukura diab&ta arstéSanu, lai terapijas ¢ i
-3 e 4

rezultatd slimiba tiktu kontroléta. Regulari japarbauda un |

jakontrolg glikéta hemoglobina (HbAlc) daudzums asinis, ka ari jasasniedz un

jauztur glikozes ltmenis asinis <7 mmol/l. Tas palidz€s Jums iegiit maksimalo

iespg€jamo rezultatu no Jums veiktas asinsvadu operacijas.

Mazkustigs dzivesveids un aptaukoSanas - mazkustigs dzivesveids samazina

asinsvadu sisteémas tonusu, ipasi skarot sirdi. Jo stipraks ir sirds
muskulis, jo ta sp&j labak parpumpét asinis, 11dz ar to organisma
ir labaka asins cirkulacija. Ja ikdiena fiziskas aktivitates nav

pietickosas, asinsvadi zaudg elastibu, vielmaina paléninas un

paradumiem un lieko svaru, veicina asinsvadu saslimsanas - aterosklerozes attistibu.
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Fiziski mazaktiviem cilvekiem, paaugstinats asinsspiediens, ka arT cukura diabgts,

noverojams biezak, neka cilvekiem, kas regulari nodarbojas ar fiziskam aktivitateém.

Aterosklerozes sekas
P&c tam, kad iepriek§ minétie faktori radijusi bojajumu Jusu artrijas, $ajas vietas
sak veidoties un palielinaties aterosklerotiskas platnes. Sakotngji to nevar sajust, bet
saSaurinajumam sasniedzot kritisko Iimeni, rodas komplikacijas. No platnes var atrauties
dalinas un nonakt asinsrit€, nosprostojot talak esoSos asinsvadus un radot akiitas dzivibai
bistamas sekas, ka galvas smadzenu insults. Platne var veidoties plisums, kuru noklaj asins
§tinas un izveido asins recekli jeb trombu, kas strauji noslédz asinsvadu un rada dzivibai

bistamas sekas vai invaliditati.

2. Miega artériju kirurgija — insulta profilakse

Miega artérija, kas atrodas kakla abas pusgs,
apgada smadzenes ar asinim. Miega artériju
saSaurinajums rada smadzenu asins apgades
pasliktinaSanos un var izraisit insultu, tranzitoru
i$€misku 1€kmi (TIL — insulta simptomi, kas pariet
24h laika) un parejosu aklumu viena vai abas acTs. 4—8":'::5;
Sasaurinajuma pakapei palielinoties, pieaug arl
insulta risks. Kopuma apméram 20% no visiem

insultiem izraisa miega art€riju slimiba.



Veicot miega arteriju slimibas kirurgisku arste$anu, Jis varat butiski samazinat
savu insulta risku. Savukart, ja Jums jau ir bijis insults, operacija var noverst atkartotu

insultu un ar to saistito invaliditati (ja

1 o

T o / ‘ p
tada nav  izveidojusies  pirmaja
notikuma). Parasti operacija tiek veikta,
ja sasaurinajums parsniedz 75%, toméer DR, £ ;
atseviskos gadijumos ari pacientiem ar i
augstu  risku, kur saSaurinajums ;

Vesels asinsvads SaSaurinats asinsvads

pérsniedz 50% Neatkaﬁg] no Briva asins plisma miega artérija Aterosk!erpolt_ilr(':)aprljlter,lg:(iié(:iléxtéta asins

operacijas veikSanas, ir svarigi arstét slimibas c€lonus — palielinatu asinsspiedienu,
holesterina ITmeni, partraukt vai vismaz mazinat smékéSanu un ievérot veseligu
dzivesveidu un dietu. Tas palidz€s mazinat slimibas attistibu, uzlabos arst€Sanas rezultatus

un atlabsanu p&c operacijas.

Miega arteriju slimibas risinajuma biitiska loma ir veiksmigai sadarbibai ar savu
asinsvadu kirurgu. Arsts Jums rekomend@s piem@rotako arsteSanas veidu, balstoties uz
slimibas smagumu, Jisu vecumu un veselibas stavokli.

3. Insulta pazimes

Lai savlaicigi sniegtu nepiecieS$amo medicinisko palidzibu, ir svarigi atpazit insulta

pazimes:

1. runas trauc€jumi — peksna nespéja izteikt vai atkarot pat vienkarsus teikumus vai
vardus;

nespeks roka vai kaja — ta var klut izteikti nejiitiga, paralizeta;

lidzsvara trauc€jumi - var biit specigi galvas reiboni, nesp&ja noturét Iidzsvaru;

redzes trauc€jumi — peksna redzes dubultoSanas, redzes zudums viena acf;

o & N

citi neparejosi neirologiski simptomi.

Ja peksni paradas insulta pazimes, ir javeic tests ATRI:



A — atsmaidit - jaliidz pasmaidit un janoverte, vai smaids ir simetrisks, vai viena no
pusém lupu kaktins nav noslidgjis uz leju;

T — turét rokas - japarbauda, vai cilveks spgj vienlaikus pacelt un pats noturét abas
rokas;

R — runat - japarbauda, vai cilvéks sp€j runat, vai sp&j pateikt vai atkartot vienkarsus
teikumus;

| —izsaukt NMP, zvanot pa talruni 113.
4. Operacijas riski un komplikacijas
Ikvienai kirurgiskai procediirai pastav noteikti riski:

- insulta risks — pastav aptuveni 1 - 3 % risks, ka operacijas laika, atraujoties
aterosklerotiskas platnes dalinam, tas ar asinsriti nonak smadzenu artérijas un var
izraisit insultu. Pacientiem, kuriem iepriek§ nav bijis insults vai tranzitora i§€miska
lIekme, $is risks ir mazaks par 1%. Pacientiem, kuri iepriek§ parcietusi insultu vai
tranzitoru iS€misku Iekmi $is risks ir apmeéram 3%. Jauzsver, ka insulta risks neveicot
operaciju ir krietni lielaks, neka insulta risks operacija laika.

- miokarda infarkts (sirdslekme) - operacijas laika Jums tiks pieslégta
elektrokardiogramma, un anesteziologs novéros Jusu sirdsdarbibu. Infarkta gadijuma
tiks veikti visi nepiecieSamie pasakumi, lai to arst€tu un mazinatu ta sekas.

- sirds ritma traucéjumi.

- brices asino$ana — reiz€m briice var asinot uz aru, ka ar7 var veidoties zemadas asins
uzkraanas - hematoma. Mazas hematomas var paSas uzsikties, tomér lielaku
hematomu gadijuma nepiecieSsama kirurgiska evakuacija.

- briuces infekcija — briicé var veidoties infekcija, kas tiek arstéta ar antibiotikam, kuras
nozime arstgjosais arsts.

- dzilo vénu tromboze — asins receklu veidoSanas kaju dzilajas vénas. Lai noverstu $o

komplikaciju, Jums var tikt noziméti asins SkidrinoSie Iidzekli atrodoties slimnica.



- elpcelu infekcijas — reti attistas elpcelu infekcijas, kuras, nepiecieSamibas gadijuma,
var tikt arstétas ar antibiotikam. So komplikaciju risku var batiski mazinat, planveida
partraucot smékesanu, pirms operacijas.

- nervu bojajumi — veicot iegriezumu kakla, var tikt trauméti adas nervi, kas samazina
adas jutibu, tapec pecoperacijas laika virieSiem bardas sktiSanas laika ir jabit loti
uzmanigiem. Trauc€jumi pariet dazu ned€lu laika, retak pec vairakiem meéneSiem.
Arkartigi retos gadijumos, nervu bojdjumi ir neatgriezeniski. Operacijas laika, veicot
griezienu un izdalot artériju, var tikt traum@&ti balsenes nervi, kas var izraisit balss
aizsmakumu. Nervu bojajumi var izraisit kustibu trauc€jumus apakszoklim vai kaklam,
sejas muskulu vajumu. Ja trauméti méles nervi, tad samazinas méles mobilitate, lidz
ar to var pasliktinaties runas spéjas. Sis ir loti reti sastopamas komplikacijas.

- sintétiska ielapa infekcija — operacijas laika miega artérija var tikt ieSuts ielaps, lai
atjaunotu artérijas diametru un noverstu atkartotu saSaurinasanos. Retos gadijumos §is
ielaps var infic€ties, un $aja gadijuma, lai likvidétu infekciju, nepiecieSams veikt
artérijas atkartotu operaciju.

- sapes galvas pakauSa dala un auss apvidi.

- alergijas risks (pret medikamentiem, jodu, kontrastvielam, lateksu, anestézijas

vielam).

Ja Jums ir kadas veselibas problémas, kas var palielinat $o risku iestaSanos vai veicinat

citus riskus, noteikti parrunajiet $os faktorus ar savu arstu.

Vienmér atceraties, ka arsts nozimes Jums operaciju, izvertgjot augstak min&tos riskus un
parliecinoties, ka insulta risks vai citas iesp&jamas veselibas problémas, neveicot

operaciju, biis daudz lielakas neka veicot operaciju.
5. Stacioné&Sanas kartiba

Pirms stasanas stacionara, ja opergjosais kirurgs ir nozimgjis, Jums pie sava gimenes

arsta ir javeic sekojosi izmeklgjumi:



- EKG (apraksts);

- pilna asinsaina, koagulogramma;

- asins grupa, Rh faktors;

- asins biokimija (ALAT, ASAT, bilirubins, kreatinins, urea, KFK, Na, K, CRO,
lipidogramma, glikoze);

- plausu rentgenogramma 2 projekcijas;

- diabgta pacientiem glik&tais HbA1C.

- anesteziologa konsultacija anestézijas risku izvertéSanai un mazinasanai
Stajoties nodala:

- Jus sagaidis medicinas masa vai klientu apkalpoSanas specialists;

- tiks aizpilditi staciong$anas dokumenti;

- Jums tiks pieskirta palata;

- Jus tiksiet iepazistinats ar iek$g€jiem nodalas kartibas noteikumiem;

- Jums tiks nonemtas analizes, ko nozimes arstgjosais arsts;

- Jums tiks veikta EKG un citi izmekljumi, ja arst§josais arsts tadus bis

nozimgjis.
Staciongjoties, biis nepiecieSams sekojoSais:

- pase vai ID Karte;

- gimenes arsta nosutijums asinsvadu operacijai;

- veikto izmekl&jumu rezultati;

- anesteziologa konsultacijas slédziens;

- aizpildtta anest€zijas informacijas anketa;

- regulari lietotie medikamenti (ieskaitot inhalatoru un insulinu, ja tas ir
nepieciesams);

- ieprieksg€jo stacionéSanas vai arst€sanas izrakstu kopijas (ja tadas ir);

- personigie higiénas piederumi (¢ibas, zekes, apak§vela, mainas apgerbs, dvielis,

ziepes, zobu birste, zobu pasta, skiiSanas piederumi);
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- Dbrilles, dzirdes aparats vai zobu prot€zes, ja tadi ir nepiecieSami.

Pacients tick aicinats nepemt uz Slimnicu materialas vértibas un, lai neglabatu tas

Slimnica, iesp&ju robezas mantas un vertslietas atdot gimenei.

6. SagatavoSanas operacijai
1 Iidz 3 méneSus pirms:

- smékésanas partraukSana — butiskakais ka Jus varat sev palidzet pirms operacijas
— partraukt smekét. Tas palidzes Jums samazinat sirds un plau$u komplikaciju risku
operacijas un p&coperacijas perioda un veicinas raitaku atlabSanu.

- svara samazinaSana — ja Jums ir liekais svars, tas palielina operacijas un
komplikaciju riskus. Jums biitu japarskata €Sanas paradumi, samazinot uznpemto
kaloriju skaitu.

- fiziskas aktivitates — regularas fiziskas aktivitates uzlabos passajiitu. Tas var biit
ikdienas pastaigas svaiga gaisa vai regulara vingrosana. Fizisko aktivitasu intensitati
noteikti saskanojiet ar arstgjoso arstu.

- ja Jus esat gritniece, informg&jiet par to arstu;
Iestajoties stacionara:

- noteikti informg&jiet arstu par to, vai Jums ir alergija pret kadiem medikamentiem;
lateksu, jodu, konstrastvielam, anestézijas lidzekliem;

- informgjiet arstu par medikamentiem, kurus Jiis lietojat;

- informgjiet arstu, ja lietojat asins $kidrinoSos medikamentus. Iesp&ams Jums bis
japartrauc lietot $1s zales pirms procediiras. Aspirina lietoSana pirms operacijas
NAY japartrauc;

- veiciet nepiecieSamos izmeklgjumus.
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1 dienu pirms:

- pirms operacijas iepriek$&ja diena Jus apskatis slimnicas anesteziologs;

- pirms operacijas ieprieks€ja vakara bis jaiet dusa;

- anesteziologs precizi noteiks cik ilgi pirms operacijas nedrikstesiet dzert un &st. Ja
uznemsiet &dienu vai dzersiet pirms operacijas, ta var tikt atcelta. Nedrikst lietot
koslajamas gumijas un stkajamas konfektes. Tas Jums palidzgt izvairities no

vems$anas, kad anest€zija beigs iedarboties.

Operacijas diena:

- pirms operacijas ir jaiznem zobu protezes, kontaktl€cas (nodroSiniet konteineri ar
$kidumu to uzglabasanai), janonem brilles, dzirdes aparats, janonem protézes (roku,
kaju u.tt.)

- Jums bis janonem juvelierizstradajumi, kuri pec operacijas Jums tiks atgriezti;

- nelietot / nonemt nagu laku, sejas kosmétiku;

- dezirgjosa masa pec anesteziologa nozim&umiem roka vai plauksta ievadis
intravenozu cauruliti, kura tiks ievaditi medikamenti un, iespgjams, anestézija;

- pirms operacijas arsts var nozimé&t Jums nomierinosus lidzeklus.

7. Operacijas norise

1. Operacija tiks veikta operacijas zaleé vispar€ja anestézija vai, pec arst€josa arsta
nozimé&juma, lokala anestézija.

2. Jums bus jaatrodas uz specializ&ta operaciju galda, gulot uz muguras.

3. Lai kontrol&tu sirdsdarbibu, Jiis pieslégs EKG monitoram (pielim&jot ipasus plaksterus
krasu dala).

4. Lai kontrol&tu asinsspiedienu, Jums tiks uzlikta aproce augSdelmam vai veikta artérijas
punkcija apaksdelma pie 1kska.

5. Lai kontroletu skabekla Itmeni asinis, uz pirksta tiks uzlikts neliels uzpirkstenis.

6. Anestezeologs visu operacijas laiku kontrolés Jusu asinsspiedienu, sirdsdarbibu,

skabekla ItTmeni asinis.
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10.

11.

12.

13.

14.

Kermena dala, kura tiks veikta procedira, tiks apstradata ar aukstu antiseptisku
skidumu.

Ja arsts nozimgjis operaciju vieteja anestézija, tad operéjama kermena dala p&c vietgjas
anestezijas iedarbibas klus nejiitiga. Pirms procediiras Jums var tikt iedots nomierinoss
lidzeklis, tadel procediiras laika Jiis blisiet miegains. Anesteziologs operacijas laika
ievadis papildus viet€jo anest€ziju (ja biis nepiecieSams).

Procediiras laika Jums tiks pievienota skabekla padeve.

Ja operacija norités vispareja anestézija, tad caur muti/elpceliem tiks ievadita caurulite,
caur kuru jus elposiet.

Urinpasli var tikt ievadits katetrs.

Intravenozi Jums tiks ievaditas antibiotikas, lai mazinatu infekcijas risku.
Nepieciesamibas gadfjuma Jums tiks ievaditas zales asinsspiediena regul€Sanai, lai
uztur€tu asinsspiedienu noteikta liment.

Grieziena vieta tiks aiz$tta un parsieta ar sterilu parsgju.

Pastav divu veido operacijas — endarterektomija un angioplastija. Jasu arst€josais

asinsvadu kirurgs izvertes, kur§ no operacijas veidiem biis Jums un Jisu veselibai

piemerotakais.

e Endarterektomija

St operacija visbiezak tiek veikta vispargja anestézija. Operacijas laika caur nelielu

griezienu kakla tiek izdalita miega arterija un tas zari. Arterija tiek atverta un

aterosklerotiska platne tiek kirurgiski iznemta lauka, atjaunojot artérijas diametru un asins

plusmu uz galvas smadzeném. Tada veida tiek bitiski samazinats insulta risks no §Ts puses
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miega artérijas. Kad artérija ir attirita, grieziens taja tiek saSiits vai grieziena vieta tiek
ieSiits sintétiska materidla ielaps, lai izvairitos no artérijas saSaurinasanas. Adas briice
visbiezak tiek saSiita
ar  paSuzsiicoSiem
diegiem, tapec Suves
nav jaizpem. Lai =

pasargatu smadzenes

no asinsapgades

traucgjumiem,

kamer asinsvads tiek Aterosklerotiskas platnes uz Veikts grieziens artérija, Grieziena vieta sasiita un
o o o miega arteérijas sieninam aterosklerotiskas platnes atjaunota briva asins

tirits un Suts, dazkart tiek iznemtas lauka pldsma artérija

tiek izmantots pagaidu Sunts (Saura plastmasas caurulite), lai uzturétu asins plismu uz

smadzeném.
e Angioplastija

Miega artérijas angioplastija ir minimali invaziva procediira. Tas laika caur dirienu cirksni
saSaurinataja art€rija tiek ievadita loti maza izméra
caurulite jeb stents. Stents parasti tiek izgatavots
no augstvertiga sietveida metala sakausg€juma, kas
nodroSina to, lai art€rija biitu atvérta un
saSaurinagjums likvidéts. Tiek izmantots ari
balonveida katetrs, kuru ievadot caur asinsvadiem,

tas tiek piepiists un ar spéku tiek atvérta sléguma

Aterbsklerotiskas Asinsvada ievietots
. . e — e qe - - . platnes stents un asins plusma
vieta miega arterija, tadejadi atjaunojot asins Gihrosopias ir atjaunota
asinsvadu

pluismu uz galvas smadzeném
Angioplastika tiek izmantota §ados gadijumos:

- jaJums ir insults vai insulta simptomi un Jasu veselibas stavoklis nelauj veikt miega

arterijas endarterektomiju
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- ja Jums ir noteiktas sirds vai plauSu saslim$anas, kuras batiski palielina valgjas
operacijas risku

- Ja Jums ir bijis apstarots kakla audzgjs, kas padaritu valgju operaciju krietni
sarezgitaku un palielinatu tas riskus

- ja Jums ir bijusi miega artérijas enderterektomija, un ir konstatéti jauni art€rijas
saSaurinajumi — restenoze;

- ja art€riju sasaurinajums atrodas ar val&ju operaciju gruti sasniedzama vieta.

Miega artériju stenteSana tiek veikta péc tam, kad esat sanémis sedativus medikamentus:

- pirms operacijas cirksnis tiks noskdts un apstradats ar antiseptisku skidumu;

- Jasu kermenis tiks parklats ar sterilu parklaju;

- Jums tiks ievadita lokala anest€zija cirksni, padarot to nejiitigu;

- Jums uz kratim tiks uzlim@ti paSi plaksteri, lai kontroletu Jasu sirdsdarbibu
procediras laika;

- arsts veiks punkciju artérija, parasti ciskas artérija cirksna apvid;

- art@rija tiks ievietota maza caurulite. Balonveida katetrs, kas ievietots caurulite tiek
novirzits uz arterijas saSaurinajumu, izmantojot rentgena vadibu;

- JUs nejutisiet sapes un katetra virziSanos uz miega artériju, jo artérija nav nervu galu;

- miega artérija caur katetru tiek ievaditas kontrastvielas. Kontrastvielas materials var
radit Tslaicigu siltuma sajitu viena sejas pus€. Kontrastvielas nodrosina detalizétu
vizualu skatu aizsprostotajai artérijai un asins pliismai uz smadzeném;

- artérija tiks ievietots filtrs, lai procediiras laika nokertu no art€rijas atdalijusas
platnites;

- novirzot balonveida katetru artérijas saSaurinajuma vietas, tas tiek piepusts, tadejadi,
platnite tiek piespiesta pie art€rijas sieninas un artérija tiek atverta un paplasinata;

- Asinsvada var tikt ievietots metala sietveida stents, kas notur artériju pastavigi atvertu
un nelauj artérijai saSaurinaties;

- péc tam filtrs, caurulite, katetrs un balons tiek iznemti,
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- lai mazinatu asino$anu un hematomas risku, diiriena vieta cirksni tiek aiz$ata un
piespiesta, uz tas uzlikts spiedo$s parsgjs ar ledu;

- kad procediira biis beigusies, Jums bius jagul 4 — 6 stundas ilgs gultas reZims, lidz
diriena vieta arterija biis slégusies ar trombu; vai ka arsts biis Jums noziméjis;

- vairums gadijumu Suves grieziena vieta cirksni netiek liktas, bet grieziena vieta tiek

uzlikts plaksteris vai parsgjs.

Vairums gadijumos veicot operaciju gan vispargja narkoze, gan lokala anestézija, Jus

nejutisiet lielas sapes. Protams, janem véra individuala sapju panesamiba.

Ja Jums rodas papildus jautajumi par operaciju, tas norisi, sazinieties ar savu arstu.
8. Pecoperacijas periods:
Enderterektomijas operacijas gadijuma:

1.diena
- pirmo nakti p&c operacijas Jiis pavadisiet intensivas terapijas palata vai nodala;
- nakama diena tiksiet parvests uz standarta palatu;
- pirma diena palata p&c operacijas ir ierobezots rezims, kustibu apjoms tiek saskanots
ar arst&joso arstu;

- &diena uznemsana nav ierobezojumu.

2.-7. diena
- otra diena péc operacijas bils brivs rezims. Agrina pécoperacijas perioda loti
svarigi ir lIéna, uzmaniga cel§anas, bez straujam kustibam. Jo atrak Jas atsaksiet
kusteties, jo atrak atlabsiet péc operacijas un tas palidzes Jums izvairities no
komplikacijam.
- jatika izmantota vietgja anestézija, nejutigas adas dala varbat neliels diskomforts;

- praktiski uzreiz atgriezisies Juisu mobilitate un kustibas spg&jas ieprieksgja Itment;
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Saja laika posma Jiis tiksiet izrakstits no stacionara un varésiet doties majas (ja nav
komplikaciju);

Jums tiks nozimeti prettrombu medikamenti (aspirins vai alternativs medikaments),
ka ar holesterinu pazeminosi medikamenti, kurus Jums biis jaturpina lietot visu
turpmako dzivi;

dzila elposana un elpoSanas vingrinajumi palidz€s Jums izvairities no elpcelu
infekcijam;

izrakstoties no stacionara, Jums tiks izsniegts izraksts par veikto operaciju un Jisu

arstejosa arsta talakie noradijumi.

DoSanas majup un ikdiena

izrakstoties no stacionara, nepiecie$ams, lai Jums biitu pavado$a persona, kas
palidzes noklat majas. Savlaicigi pariipjaties par transportu, kas Jis nogadas majup;
kakls var but piettcis, bet vairums gadijumos tas pariet 7 — 10 dienu laika;

briice - grieziena vieta var but sapiga. Ja sapes ir spécigas, konsultjaties ar arstu par
pretsapju medikamentu lietoSanu. Briicei tika uzlikta Suve un parsgjs. Visbiezak adas
Suves ir pasuzsiicosas. Ja Suve nav pasuzsiicosa, ta blis janonem péc 10 — 12 dienam.
Briice pilniba sadzis aptuveni 2 ned€lu laika. Bet zemadas audi sadzis dazu ménesu
laika. Dzi$anas laika jums var biit paaugstinata briices jutiba;

UZMANIBU, ja briice kliist sarkana, loti sapiga, mitra un sulojosa, ja Jums palielinas
kermena temperatiira, nekavgjoties sazinieties ar arstu, jo tas var biit briices infekcijas
pazimes;

regularas fiziskas aktivitates, pieméram, 1sas pastaigas, nodroSinas Jisu atraku
atlabSanu un atgrieSanos pie ikdienas dzives ritma. Fiziskas aktivitates jauzsak
pakapeniski — ar 1sam pastaigam, kuru ilgumu pakapeniski palielina. P&c pastaigam,
iespgjams, Jus jufisities loti noguris, tadeél nav jaievéro gultas rezims. Nav

pielaujamas lielas slodzes fiziskas aktivitates;
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autotransporta vadiSana — vairums gadijumu auto vadiSanu var atsakt 2-6 nedglas
pEc operacijas, ja Jisu paSsajita ir laba, JUs esat konsultgjies ar arstu, un Jis varat
atbilsto$i reagét arkartas gadijumos, piedaloties satiksmé. Lai vaditu auto, Jums ir
jaspgj brivi pagriezt kaklu, lai varétu atskatities pari plecam, lai varétu novertet
situaciju uz cela. Ja jutat sapes pagriezot kaklu, tad Jaisu veselibas stavoklis vel nelauj
vadit autotransportu;

mazgaSanas — Kad briice blis sausa, Jus var€siet iet vanna un du$a. Vairums
gadijumu, tas ir vel tad, kad atrodaties slimnica, tacu labak silta, nevis karsta tident;

darbspéjas — atsakt stradat var@siet aptuveni 2 - 6 ned€lu laika p&c operacijas,
vadoties p&c passajiitas un arsta noradijumiem;

smagumu celSana — pirmajas divas ned€las pec operacijas nav ieteicams celt
priek§metus smagakus par 10 kg

ikdienas, majas un darza darbi — kad jufisities pietickami sp&cigs un vesels,
varésiet veikt vieglus majas darbus vai darza darbus. Veicamos darbus dariet [énam,
mierigi, neparslogojiet sevi;

celosana / parlidojumi — ierobezojumu nav. Tomér, més neieteiktu doties celojuma
atrak ka 1 ménesi péc operacijas, lai nepiecieSamibas gadijuma, varétu versties pie

sava arsta.

Angioplastikas gadijuma:

péc operacijas jus tiksiet ievietots intensivas terapijas/noveroSanas palata;

lai izvairitos no asino$anas grieziena vieta, Jums biis jagul vismaz 3 stundas;

pé&c procediiras Jums var nozimet miega arterijas ultrasonografiju;

vairuma gadijumu, ja nav novérotas komplikacijas, Jas tiksiet izrakstits no slimnicas
divu dienu laika;

punkcijas vieta vairakas dienas var but jutiga, piettikusi un var veidoties
asinsizplidums (zilums);

punkcijas apvidi var bat minimalas adas krasas izmainas vai sacietgjums;
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- 24 stundas péc procediras NEDRIKST nodarboties ar intensivam fiziskam

aktivitateém, ka art celt smagumus.

P&c miega artériju operacijam nepiecieSamas dzivesveida izmainas, lai uzturétu Jasu

veselibu un veiktas operacijas ilgstosus rezultatus:

nesméekegjiet;
pazeminiet holesterina un triglericidu [imenti;
uzturiet veseligu svaru;

kontrolgjiet asinsspiedienu, glikozes ITmeni asinfs;

o b~ L Dd PR

nodarbojaties ar regularam fiziskam aktivitatem.

9. Uztura nozime

Uzturam ir biitiska nozime, lai nodrosinatu organisma atveseloSanos péc operacijas, ka ar1
samazinatu asinsvadu saslim$anu attistibas risku.
Ikdienas &dienkartei un fiziskajam aktivitatém jabat Iidzsvarotam, ievérojot veseliga

dzivesveida ieteikumus.

19



Fiziskam aktivitatem ir bitiska nozime asinsrites uzlaboSanai visa organisma.
Ka piemerotakas aktivitates var minét - pastaigas, niijjoSanu, soloSanu, velotrenazieri,
vingro$anu ar vieglu un vid&ju slodzi. Fiziskas aktivitates javeic katru dienu vismaz 30

mindtes.

UZMANIBU Ja Jums paradas siidzibas un simptomi ka pirms operacijas, lidzu noteikti

sazinieties ar arst€joSo arstu.

leteicams lietot IerobeZot / nelietot

Saldinatos dzérienus —
Pietiekami daudz skidruma ( 2 litri

sulas, limonades, nektaru

Alkoholu

diena) idens, t&ja (ja vien arsts nav

nozimgjis citadi)

5 Produktus ar augstu tauku saturu, ka art
Darzenus, paksaugus, auglus un ogas

) ) B ) sléptajiem taukiem — desas, pastétes,
(auglos ir daudz vairak kaloriju, un tie ) )
) ) ) treknus piena produktus, ceptus &dienus,
satur vairak oglhidratu neka darzeni.
) ) majongézi, picas
Nemiet to vera samazinot svaru)

Samaziniet galas lietoSanu 11dz 3 reizém

Pilngraudu produktus nedgla

Ierobezot sals daudzumu uztura. Nemiet

Zivis vismaz 2 — 3 reizes nedéla vera, ka gatavie produkti arT satur sali

) ) ) Saldumus
Liesu galu (vistas fileja, trusa gala)

Varitu, tvaicétu edienu

Nelielos daudzumos kvalitativu ellu

SVARIGI — péc stentu ievietoSanas asinsvados pacientam pie arsta janoskaidro vai ar $o

stentu, nepiecieSamibas gadijuma, ir iesp&jams veikt magn&tisko rezonansi.

10. Mediciniska kontrole
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Ja pécoperacijas periods norisinas bez sarezgljumiem, tad 3 - 6 méneSus pec
operacijas, Jums ir jaierodas pie Jus oper&jusa kirurga uz ambulatoru konsultaciju ar

ieprieks veiktu duplex doplerografiju.

Pacientam asinsvadu kirurga kontrolg jabiit aptuveni gadu péc operacijas veikSanas,

lai parliecinatos ka funkciong arstétie asinsvadi.

Vizite ir loti bitiska, jo ar arstu izrunasiet talako medikamentozo arstéSanos un citus

JUs interesgjosus jautajumus. Konsultacijai piesakieties savlaicigi pa talruni 67069280
(darba dienas no 8:00 - 19:00) vai interneta https://stradini.lv/Iv/pieteikuma-forma
Neilgi pirms vizites Jums ir javeic sekojosi izmekl&jumi;

- Duplex ultrasonografija brahiocefalajam artérijam;

- Citi izmekl&jumi, kas noraditi pecoperacijas izraksta.
lerodoties uz asinsvadu kirurga konsultaciju janem lidzi:

- izraksts no stacionara (ar informaciju par veikto operaciju);

- gimenes arsta nositijums;

- veikto izmekl&jumu rezultati;

- lietojamo medikamentu saraksts ar devam.
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