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Felépulésem

Kozvetlenil az ablacios eljaras utan

Az eljaras tipusatol és a csdveknek (,hlvelyek”) a lagyekbol torténd
eltavolitasanak id6pontjatol figgéen néhany oraig agyban kell maradnia. Az
egészségligyi csapat figyelemmel kiséri allapotat, és kezeli a sebeit.

* Amikor a csoveket kozvetlenll a katéterlaboratoriumban végzett eljaras
befejezése utan eltavolitiak, egy kotést/nyomokotést helyeznek a
lagyékara, és varhatdan 4-6 oraig agyban kell maradnia.

* Amig a csovek a lagyékaban maradnak, vagy amig nyomokotést
alkalmaznak, a labanak mozdulatlannak kell maradnia, nem szabad
behajlitania vagy felllnie.

* Kozvetlendl a felépllése utan, az orvos megvizsgalja a lagyékat, és az
ajanlasa szerint 6vatosan felkelhet az agybal.

A korhazbol valo tavozas utan

* A kotéssel kapcsolatos tanacs: a kotést a kezelés utani napon
tavolitsa el, tisztitsa meg a bérét enyhén szappanos vizzel, majd
ovatosan szaritsa meg.

* 3-4 napig (amig a bére begydgyul) nem szabad fiirdenie vagy Usznia, de
zuhanyozhat.

* Kimélje a lagyékat, és ne mozogjon tul sokat. Az elsé két hétben
nem szabad testmozgast vagy megeréltets fizikai tevekenységet
végeznie.

* Egy hétig nem szabad gépjarmuivet vezetnie.

Az eljaras utan a kdvetkezd, normalisnak tekinthetd tineteket
tapasztalhatja:

* a lagyék megduzzadasa, elkékilése
* alagyék és/vagy a lab néhany napig faj vagy érzékeny
* tovabbra is €g6 érzést tapasztal a mellkasaban

* az els6 két hénapban aritmia tineteket tapasztal
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Felépulésem

Kihez forduljak, ha rosszul érzem magam vagy tlineteim

vannak?

Forduljon a szakorvoshoz vagy a névérhez, ha a kdvetkez8ket tapasztalja:
* a lagyéktajékon el6fordulé duzzanat, fajdalom és/vagy vorosseg

* |égszomj vagy mellkasi fajdalom

* a sziv mogott jelentkez6 fajdalom nyeléskor

* tobb mint 24 6raig fennallé aritmia tlinetek

Visszatérhet az aritmia az ablacio utan?

A kezelés utani elsé néhany hétben gyakrabban lehet az az érzése, hogy
kihagy a szive, vagy az, hogy szivritmuszavar Iép fel. Az aritmia
visszatérhet az ablacié utan, mivel az eljaras soran el6idézett heg
kialakulasa korulbelll két honapot vesz igénybe. Az els6 két honapban még
mindig tapasztalhat néhany aritmiara utalé tiinetet, de ez nem feltétlendl
jelenti azt, hogy az eljaras sikertelen volt.

Ugyanakkor egy ideig ugy érezheti, hogy a szive a megszokottnal
gyorsabban ver, és faradtnak érezheti magat, mivel a szivének és a
szervezetének idére van sziksége, amig ehhez hozzaszokik. A tinetek
idével maguktdl enyhilhetnek.

Ebben az id6szakban az orvosa valdszinlileg azt tanacsolja, hogy
folytassa az aritmia betegségére kapott kezelést. Az eljaras utani elsé
ambulans viziten az orvosa megbeszéli Onnel a kezelését, és azt, hogy
ha/mikor hagyhatja abba.

A vérrogok megelbzeése

Az eljaras utan a vérrdg képzédés kockazatanak minimalizalasa érdekében
fontos, hogy az els6 harom hénapban ne szakitsa meg a vérhigité kezelést,
meég atmenetileg sem. A nem sirgds orvosi vagy fogorvosi eljarasokat el
kell halasztani, ha ehhez abba kell hagyni a vérhigitd kezelést.

Az elsé ambulans viziten az orvosa megbeszéli Onnel a kezelését, és

azt, hogy ha/mikor hagyhatja abba.

Utankovetés

Az ablacios eljaras utan szakorvosi utankovetésre kell jelentkeznie a
jarobeteg rendelésen. A viziten megbeszélik az ablacios eljaras és a
jelenlegi kezelésének eredményeit. 3



Betegtajékoztato:

1. Mi a szivritmuszavar?

Mi a pitvarfibrillacio?

Felkészllés az elsd aritmiaval kapcsolatos konzultaciora
Mi az ablacios eljaras?

Korhazi bennfekvés az ablacios eljaras érdekében
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- Felépiilés az ablacios eljaras utan

A pitvarfibrillaciéval kapcsolatos tovabbi FORRASOK a kovetkezé

oldalon allnak rendelkezésre a betegek szamara:

Mint minden kezelés esetében, az egyéni eredmények eltéréek lehetnek. Csak a szivgyogyasz vagy az
elektrofizioldgus tudja megallapitani, hogy az ablacié a megfelel6 kezelés. A lehetséges kockazatok kozé
tartoznak a katéter bevezetésének helyén fellép6 vérzés, duzzanat vagy véralafutas, valamint a fert6zés.
Sulyosabb szévédmények ritkdbban fordulnak eld, és ezek kdzé tartoznak a sziv vagy a vérerek karosodasa,
vérrogok kialakulasa (amelyek sztrokhoz vezethetnek), szivinfarktus vagy halal.

Ezeket meg kell beszélnie a kezel6orvosaval. A feléplléshez id6 kell.

A dokumentumot a Johnson & Johnson NV teszi kdzé.
A kiadvany nem terjeszthet6 az EMEA région kivil.
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