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Bevezetés

Szivritmuszavarainak tartds kezelése
érdekében orvosa a BIOTRONIK®belltethet6
kardioverter/defibrillator (ICD) késziilékét
ajanlotta Onnek. El6fordulhat, hogy a beliltetés
mar meg is tortént.

Ez a tajékoztatd az ICD-hez hasonldan (j
impulzusokat kivan adni életének. Részletesen
bemutatja az ICD-k megbizhatd mikodését

és a legfontosabb dvintézkedéseket, melyek
betartdsaval az Ujonnan nyert életmindséget
sokaig fenn tudja majd tartani.

Kérjlk, adja tovabb ezt a tajékoztatd
hozzatartozoinak, baratainak és ismerdseinek,
hogy 6k is megérthessék az On Uj helyzetét

és hozzajarulhassanak élete mihamarabbi
normalizalédaséhoz.



Ezek az informéciok nem helyettesitik az orvossal
torténd beszélgetést, akinek az Utmutatésait
mindig célszer( kovetnie. Az utégondozasi
idépontok kozott felmeriilé gondolatai
feljegyzéséhez egy Ures oldalt biztositunk ebben a
tajékoztatdban.

Az ICD figyelemmel kiséri az On szivverését, és
sziikség esetén elektromos impulzusokat ad

le. Ebbél eredéen az ICD leggyakoribb feladata
vélhet6en az lesz, hogy biztositsa On szamara

a nyugodt tudatot, miszerint szive magatél nem
fog tul gyorsan vagy tul lassan verni. Nem kell
tulzottan kimélnie magat - és gondtalanul élhet
tovabbra is aktiv életet.

Amennyiben szive kismértékben lassabban,
gyorsabban vagy rendszertelenul ver, akkor az
ICD felismeri ezt a helyzetet, és a legtobb esetben
gyenge impulzusokkal megakadalyozza a helyzet
stlyosbodasat anélkiil, hogy ebb&l On barmit
érzékelne.



Az ICD legfontosabb, am szerencsére legritkabb
feladata az, hogy az életveszélyes szapora
szivverést vagy akar fibrillaciét - amit az
orvosok dsszefoglaléan tachiarritmianak hivnak
- idejekoran felismerje - és erds elektromos
impulzusokkal megszintesse.

A beliltetett ICD-k fontos elénye abban all, hogy
a legerésebb impulzusai is sokszor gyengébbek
lehetnek, mint az orvos altal vészhelyzetben
alkalmazott kiils6 beavatkozasok.

A tajékoztatd kulon fejezete foglalkozik azzal, hogy
segitséget nyljtson Onnek az implantatum pozitiv
pszicholégiai feldolgozdsaban. Joggal gondolhatja
Ugy, hogy életének egy része donté mértékben
megvaltozik. Vildgszerte emberek szdzezreinek
tapasztalata alapjdn azonban biztatni szeretnénk
Ont, hiszen pozitiv iranyl valtozasok varnak Onre.



Megtanul majd egyuttélni egy miszakilag
rendkivil fejlett eszkdzzel. A kezdeti
bizonytalansag és kétkedés atadja helyét a
bizonyossagnak, hogy a BIOTRONIK ICD-je

a kritikus, akar életveszélyes helyzetekben
biztositani fogja Onnek a megfelelé impulzusokat.
Ennek biztos tudataban optimistan tekinthet a
jovébe.






Koszonto

Kedves Olvasd!

Amennyiben On ezt a tajékoztatdt olvassa,
akkor valdszinlleg azok kozé tartozik, akiknek
egészségligyi okok miatt egy defibrillator-
rendszer bedltetését javasoltak.

Rendkiviil bonyolult technikaval kell
szembenéznie, mely bizonytalansédgot vagy
akar félelmet is okozhat. Esetlegesen az elmult
években valamilyen szivbetegség, infarktus
vagy ismétlédo, életveszélyes ritmuszavarok
korlatoztak életvitelét.

Szamtalan vizsgalaton esett at, gydgyszereket kell
szednie, azonban az életveszély - tovabbi terdpias
intézkedések nélkil - nem harult el véglegesen.

Szamos, On altal kedvelt tevékenység a hattérbe
szorult. Kilenc évvel ezeldtt én is pontosan
ugyanebben a cipében jartam.



Egy "defi” belltetése egyediilalléd lehetdséget nyujt
arra, hogy rovid id6 alatt Ujra élhetévé valjon az
élete.

Kérjik, gondosan olvassa el ezt a tajékoztatot és
tajékozaodjon beldle a defibrillator-terapia legujabb
allasarol. Napjainkra ez a médszer a lehet6
legnagyobb mértékben megbizhatoéva valt.

Hasznélja ki a véleménycsere lehetdségét (pl.
onsegélyezé csoportokban), beszéljen orvosaval,
hogyan lehet hozzaszokni az életmad valtozashoz,
mely az ICD bedliltetéssel jarhat, illetve
magyarazza el csalddtagjainak és baratainak (j
élethelyzetét.

Eszreveszi majd, hogy életmindségének allandé
javuladsaval a bizonytalansag és félelem érzése
fokozatosan csokken. Bizonyos id6 elteltével
pedig, hozzaszokva U] élethelyzetéhez kialakul a
tudat,hogy a bedltetett késziilék révén megbizhato
segitdéje van a vészhelyzetekben.



Az ICD-nek készénhetéen On Uj életet kezdhet,

a kordbbinal jobb életmindséget tapasztal majd
meg.

Ebben a szellemben kivanok Onnek minden jot
élete Uj szakaszahoz.

-~ Dieter Wetzel, Minster
1. elnok, Herz in Takt Defi-Liga e.V.

Defibrillator-paciensek dnsegélyezd csoportja
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A sziv és természetes ritmusa

A sziv egy 6kolnyi méret(, Ureges izom, amely
percenként korilbeldl 6t liter vért pumpal at a
szervezeten. Ehhez a pumpaléasi teljesitményhez a
szivnek egy egészséges ember esetében nyugalmi
allapotban vagy terhelés kozben mintegy 60 - 140-
szer kell 0sszehlzddnia. Az emberi sziv naponta
mintegy 100 000-szer hizoédik 0ssze, ez évente

40 millio, egy élet alatt kb. 3 milliard
0sszehlzodast jelent. A sziv jobb és bal szivfélbél
all, mindkettd pitvarra és kamrara oszthato.

A'jobb szivfél az elhasznalt, sotétvoros vért
pumpalja a tiddbe, ahol oxigént vesz fel, majd a
bal szivfélbe dramlik. A bal szivfél a friss, élénk
voros szind vért a f6 veréérbe pumpalja, igy
biztositva az egész szervezet oxigén-ellatasat.



bal pitvar

szinusz csomo

jobb pitvar

jobb szivkamra bal szivkamra

ingervezetd rendszer

=i Asziv felépitése
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A szivverést a pitvarok és a szivkamrak

ritmusos 0sszehlzdddsa biztositja. A szivizom
minden rostja dnalléan képes 6sszehizddni.

Az izomrostok izomsejtekbdl allnak, amelyek
mindegyike sajat elektromos téltéssel
rendelkezik. Az elektromos t6ltést elektromos
impulzusok iranyitjak, rendezett formaban. Ezeket
egészséges személy esetében, a szinusz csomé
hozza létre.

A szinusz csomé kis, elektromos impulzusai
szivosszehlzddast eredményeznek és
szabalyozzadk az egyes fazisok sorrendjét.

Az impulzusok a szinusz csomabol egy, a
szivizomzatba bedgyazott, vezetéképes kotegen
keresztll aramlanak. Ezt hivjak ingervezet6
rendszernek.



Egészséges ingervezetd rendszer esetén az
impulzusok a legtavolabbi szivizomsejtbe is
eljutnak. Ez az eléfeltétele annak, hogy minden
izomrost a megfelelé ritmusban hdzdédjon Gssze,
majd ismét elernyedjen.



Az EKG-rol leolvashaté a szivfrekvencia, vagyis a
percenkénti szivosszehlzdédasok szama, valamint
az izom 0sszehlzdédasok sorrendje az egyes

szivmozgasok soran.



Az orvosok minden egyes szivosszehlzddas
elemzésével fontos felismeréseket nyerhetnek a
sziv allapotardl.

P-hulldm QRS-szakasz T-hulldm

EKG

P-hullédm = a pitvarok 0sszehlzddasa
QRS-szakasz = a kamrak 6sszehlzdédasa
T-hulldm = ingerilet-visszafejl6dés
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Eltérés a termeészetes
szivritmustol

A sziv - az aldbbiakban leirt eltérések kiilonbozé
kombinacidi révén - tul lassan, tul gyorsan,
rendszeresen vagy rendszertelenll verhet.

Amennyiben a sziv tul lassu:
Bradikardia

A bradikardia, vagyis a krénikusan tul alacsony
szivfrekvencia volt az els6 szivritmuszavar, amit
sikerult elektromos stimulacioval kezelni. Erre a
célra fejlesztették ki a szivritmusszabalyozdt.
Vannak azonban olyan komplex betegségek,
amelyek esetében a sziv egyrészrél kronikusan tul
lassu, mésrészrél azonban erételjes tachiarritmia
epizédok meriilnek fel, pl. gyors kamrai
ritmuszavar vagy fibrillacio.



Amennyiben a sziv tul gyors: tachikardia

A tul magas szivfrekvencia leirdsara az orvosok a
tachikardia (&ltaldnos) és a tachiarritmia fogalmat
valasztottak. A szavak a gorog nyelvbél
szarmaznak. A tachys jelentése: gyors, kardia: sziv
és az arritmia jelentése egyenetlen Utem.
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A tachiarritmiak okai

Mar sériilt, esetlegesen szivinfarktuson atesett
szivl, beszUkilt szivkoszoruerekkel rendelkezé
vagy mas szivbetegségen atesett pacienseknél
felmerulhet a tachiarritmia.

A szapora sziwerést, szivremegést vagy
kamrafibrillaciét gyakran extraszisztolé okozza.

Az extraszisztolé egy extra szivmozgas a normal
ritmuson kivil, mintha a sziv "megbotlana”. Az
extra szivritmust azonban nem a szinusz csomo
impulzusa valtja ki, hanem az izomrostok
6nmaguktél, rendezetlenil hizédnak Gssze. Ugy is
mondhatjuk, hogy az egyes sejtek elektromos
toltése rendezetlenil keril leadésra.



Egészséges sziv(i paciensek kdnnyen
megbirkéznak egy extraszisztoléval. Karosodott
sziv esetén azonban eléfordulhat, hogy a szinusz
csomd impulzusa “nem tudja helyreallitani a
rendet”.

Az impulzus étrejotte és a sziverés kozotti id6 tul
rovid ahhoz, hogy a szivverés egyes fazisai
rendezetten tudjanak lezajlani.



Szapora szivverés

A szapora szivverés orvosi szemmel nem més, mint
egy tachikardia. Ez azt jelenti, hogy a szivverés még
rendszeres, azonban tul gyors. Ennek
kdvetkezménye az altaldnos gyengeségérzet és a
szédilés.

-~ Percenként 160-as ttem( sziv




Kamralebegés

Ez kilondsen akkor veszélyes, ha a sziverések
szama percenként eléri a 250-et. Ilyenkor
kamralebegésrol beszéliink. A szivkamrék annyira
gyorsan huzdédnak Ossze, hogy alig marad id6 a
vérrel torténd feltoltédésre. Ebben az esetben a
sziv csak nagyon kevés vért juttat a keringésbe, igy
az érintett kozel kerll az eszméletvesztéshez.

=i Percenként 250-as ttem( sziv




Kamrafibrillacio

Amennyiben a szivverések szama percenként

300 folé emelkedik, akkor a kamrafibrillacionak
nevezett, akut életveszélyt jelentd allapot ép fel.
Ebben az esetben a szivizom mar csak remeg és
gyakorlatilag nem tovabbit vért a keringésbe. Az
illetd elvesziti az eszméletét, mivel nem keril az
agyba vér. Ez sUlyos agyi vagy egyéb karosodashoz,
illetve akar halalhoz is vezethet.







Az ICD - életment6 elektromos
Impulzusok

Az orvostechnikai fejlddés kovetkeztében az ICD-
belltetés napjainkra rutinm(tétté valt. Az ICD
rovidités az implantalhatd kardioverter/defibrillator
roviditése. Nincs sziikség arra, hogy megjegyezze a
szakszavakat, mivel orvosa ismeri a roviditést.

Ebben a részben elmagyarazzuk, hogy mit tehet
Onért az ICD. Az ICD-k egyes komponenseinek
leirésat az implantacidval egyitt a kovetkezd
részben irjuk le.

Betltethetd defibrillatorok 1980 6ta léteznek. Ezek
a késziilékek jelentdsen kiterjesztették azon
paciensek a kezelési lehetéségeit, akik
tachiarritmidkban szenvednek. Kordbban az
orvosok a tachiarritmidkat kizarélag gyogyszeres
eszkozokkel tudtak kezelni. Ez azonban nem
minden paciens esetében sikeres. A szivkamra
egyes teriileteinek semlegesitésével torténd
katéterablacids eljarads sem nydjt minden
paciensek segitséget.



A kils6 elektrosokktél a pontosan szabalyozott
impulzusig

A kiils6 elektrosokk leadadsa a leghatasosabb
madja bizonyos ritmuszavarok megsziintetésének.
Amennyiben pl. a sziv tul lassan ver, akkor mar

a szivritmusszabalyozdk altal adott gyenge,
rendszeres impulzusok is kellé ingert kelthetnek.

A tachikardiat, mint amilyen a kamrai fibrillacié
is, az ICD feltalaldsa el6tt az orvosok csak
kilsd, erés dramutéssel vagy vészhelyzeti
gyogyszerekkel tudtak megszlintetni. Az ilyen
kamrafibrillaciok eléreladthatatlansaga miatt
gyakran csak utolsé pillanatban tudott segitséget
nyUjtani a vészhelyzetben kiérkez6 orvos, aki a
hordozhato defibrillatort hasznalva adta meg az
életmentd impulzust, ha a paciens keringését

a kiérkezésig szivmasszazzsal mesterségesen
fenntartottak.



A gondolat, hogy egy orvos két nagyméret(
fémelektrodat helyez a mellkasukra, majd
aramitést ad, sok embert érthetd mddon
megrémit. Még nagyobb azonban az a félelem,
hogy az orvos esetleg nem ér oda id6ben.

Annak, hogy az implantatum az életmentd
impulzusokat a megfeleld pillanatban tudja
leadni, eléfeltétele, hogy az implantatum fel tudja
ismerni az életveszélyes szivfrekvencidkat és
képes legyen arra reagalni kiilonboz6 elektromos
impulzusok révén. Ezek a képességek és ezen
feltl tovabbi terapias funkciok, a legujabb
mikroelektronikanak készonhetéen egyesithet6k
egy kis implantatumban.

Az 4llandd rendelkezésre allas mellett egy
implantalhaté kardioverter/defibrilltor egy
tovabbi, donté eldnnyel rendelkezik a kivulrél jové
elektrosokkal szemben: Az energia pontosan a
megfeleld helyen adhat¢ le a szivben. Ezért az ICD
a legrosszabb esetben is mintegy egy tized akkora
energidval mikadik, mint egy kiilsé defibrillator.



Az ICD: mindig a megfeleld impulzusok

Egzisztencidlis szempontbdl az ICD f6 feladata az,
hogy legrosszabb esetben erételjes, sokkszer(
impulzusokkal megszintesse a kamrai gyors
ritmuszavart vagy fibrillaciot és ezzel megmentse
az On életét. Onnek azonban nem kell attél félnie,
hogy az ICD a természetes szivritmustol torténd
minden eltérésre elektrosokkal fog reagalni.
Eppen ellenkezbleg: A gyenge, fajdalomérzettel
egyaltaldn nem jard ICD impulzusok vagy a
rendszeres stimuldcié meg tudja akadalyozni,
hogy egyaltalan sor keriiljon kamrafibrillaciéra.

Az orvos az On szivével kapcsolatos ismereteit és
a terhelhet6ségi hatarértékeket beprogramozza
az ICD-be. Az egyik fontos, kiegészité funkcid
ekozben megkdnnyiti az orvosnak a késziilék
optimalis beéllitasat az aktiv élet kovetelményei
szerint.



Az ICD minden terapias beavatkozast eltarol, ezen
kivil megdérzi az epizdédok elé- és utotorténetét.
Ezeket az adatokat a kontrollvizsgalatok
alkalmaval rendszeresen kiolvassak és
kiértékelik. Tekintsik at egyenként az ICD
kilonbozé terapiaszintjeit:

Antitachikard és antibradikard stimulacid

A gyors ritmuszavar vagy fibrillacié elétt altalaban
szapora szivverés tapasztalhatd. Szapora szivverés
esetén az ICD gyors egyméasutanban gyenge
elektromos impulzusokat ad le (antitachikard
stimulécio). Ezekkel sok esetben (60-80%)
megszlintethetd a szapora sziverés, miel6tt
kamralebegés vagy -fibrillacié alakulna ki.

Az ICD akkor is stimulalja a szivet, ha tul

lassan ver (antibradikard stimulécid). Ezt a fajta
stimulaciot alkalmazzak a szivritmusszabalyozdk
(pacemakerek] is.



Elektroda
ICD

Sokkleadas az
elektrdda és az
|ICD-héz kozott

A szivritmus
érzékelése és
ingerlése

Olyan paciensek részére, akiknél a sziv pitvarat
is be kell vonni a terapidba, specialis modell all
rendelkezésre. Ez a modell egyesiti az ICD-k és a
kétkamras szivritmusszabalyozok funkcidit.



Kardioverzio

A kardioverzié a defibrillacié egy kilonleges
formaja, célja a szivritmus helyreallitasa.
Amennyiben a szapora szivverés az anti-tachikard
stimulécié kovetkeztében sem marad abba, vagy
kamrafibrillaciova alakul at, akkor megkezddédik
a kovetkezd terdpiafokozat. Az elektromos
kardioverzi6 ("szivritmus-atalakitas”) egy gyenge,
sokkszer( impulzusbél all, amely szinkronban
mUkaodik a sziv kamra dsszehtzédasaval.

Defibrillacio

Kamrafibrillacié esetén, vagy amennyiben a

tobbi terapia fokozat bizonyos idén keresztil
sikertelen marad, akkor er@s, sokszer( impulzus
keril leadasra, mely altaldban megbizhatéan
megszlnteti a tachiarritmiat. Az erés impulzushoz
sziikséges energia a kamrafibrillacio fellépését
kovet6 kevesebb, mint 10 masodpercen belil
leadhatd.



Miel6tt az On ICD-je Ujabb, erds, sokkszer(
impulzusokat alkalmazna, minden alkalommal
ellendrzi, hogy a tachiarritmia tovabbra is
fennall-e. Ellenkez6 esetben a mar el6készitett
impulzus nem kerdl leadasra.

Mit érzek a kilonbzé impulzusokbol?

Az antitachikard és antibradikard stimulaciobol
szinte semmit sem érez. A terapias forma sikerét
els6sorban abbdl érzékelheti, hogy szivritmusa
normalizalodik. A kardioverzié és a defibrillacid
olyan terapias formak, amelyeket rovid ideig



fajdalmasnak érezhet. Az érintettek tébbsége
azonban az impulzus leadasa elétt elvesziti az
eszméletét, ezért semmit sem érzékel.

Azok, akik a sokkszerd impulzust tudatuknal
élték at, ugy érezték, mintha erds Utést mértek
volna a mellkasukra, azonban a fajdalom azonnal
elmulik. Eléfordulhat viszont, hogy a mellkas

és karizomzat az implantatum oldalan réviden
begbresol, és egy-két napig egyfajta izomlaz lesz
érezhetd.

A sokkszerl impulzus leaddsa a masodperc
tortrésze alatt torténik és az esetek tobbségében
megszinteti az életveszélyes szituaciot.
Amennyiben az tovabbra is fennall, akkor tovabbi
impulzusok leadaséara keril sor.

Az ICD-vel él6 emberek tobbsége még a
legerésebb impulzusokkal szemben is pozitiv
beallitottsagot képvisel, mivel ezek életmentéek.
Statisztikailag vizsgalva az erés impulzusok
leadaséra a belltetést kovetd elsé honapokban



kerll sor a leggyakrabban. Néhany hénap elteltével
a terapia szilkségessége csokken, igy szdmos ICD-
paciens az azt kovetd években egyszer sem szorul
kardioverziora vagy defibrillaciora.

Kinek van szliksége ICD-re?

Csak Eurdpaban évente tobb szazezren halnak

meg hirtelen szivhalal kdvetkeztében. A hirtelen
szivhalal oka a kdzhiedelemmel ellentétben nem
csak a szivinfarktus lehet, hanem gyakran a
kamrafibrillacio, illetve a vele jard keringésleallas
huzddik meg a hatterében. Ezeknek az embereknek
az életét egy ICD belltetésével meg lehetett volna
menteni.

Orvosa példaul abban az esetben javasolhatja
Onnek egy defibrillator beliltetését, ha Onnek méar
volt kamrafibrillacidja és Ujraélesztésen esett at,
vagy tachiarritmiai gydgyszeresen nem kezelheték,
illetve fokozottan fennall tachiarritmia elsé
kialakuldsanak kockazata.



Joachim T, sziil. 1947, Kélnben él6 mérnok




"Amikor otthon elveszitettem az
eszméletemet, a feleségem azonnal hivta a
slirg6sségi tgyeletet. Az Ujraélesztést
kovet6en késbbb beliltettek egy ICD-t a
klinikan. Azota az implantatum mar kétszer
mentette meg az életemet. Ez az élmény
nem mulik el nyomtalanul. Nagyon halas
vagyok azért, hogy van ICD-m, és azéta
sokkal jobban becsilom az életemet.

Elvezem az életem minden napjat, melyet a
csaladommal és a barataimmal tolthetek.”



Az ICD belltetése

Az egyre fokozddd miniatiirizacio és a fejlett
elektrédatechnikdnak koszonhetéen az ICD-k
bedliltetése napjainkban mar nem szamit bonyolult
miveletnek. A készilékek alig 95 gramm
tomegUliek, és minddssze j6 egy centiméter
vastagok.

Az ICD - az egyes részegységek

A titanbdl késziilt hdz egy mikroszamitogépet és
egy hosszU élettartamu energiaforrast tartalmaz.
A titan egy olyan fém, amely szdvetbarat
tulajdonsagai miatt kivaléan hasznalhato
implantadtumokhoz.

A fej fel6li oldalan talalhatok elektrodak -
csatlakozoi - amelyeket a jobb szivfélbe vezetnek.
A elektroddk fémes részei olyan nemesfémekbdl
készilnek, mint az eziist, platina vagy iridium.

Az elektrddak végén lévé érzékeldk folyamatosan
szivjeleket vezetnek az ICD mikroszamitégépébe,
illetve szlikség esetén elektromos jeleket az ICD-
bél a szivbe.



Hosszu élettartami elem

Kondenzator

Elektromos dramkor Szovetbarat titan tok

-~ A defibrillator

Ebbdl a célbdl a szondak Ugynevezett defibrillacids
elektrédat tartalmaznak, amely sziikség esetén
sokkszer( impulzusokat vezet a szivkamraba.

Az elektrodak szovetbarat szilikon szigeteléssel

rendelkeznek.
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Orvosa az ICD-t egy programozd eszkoz
segitségével allitja be az On egyéni
sziikségleteinek megfelelen.

Ehhez nem sziikséges vezetékes Gsszekottetés

a programozd eszkdz és a belltetett ICD kozott;
az adatcsere vezeték nélkul torténik (telemetrial.
Ehhez az implantatum helye felett a bérre kell
helyezni egy programozé fejet, amely egy kabellel
kapcsolédik a programozé eszkozhoz.

Kis beavatkozas

A csekély szovédménnyel jaro, rutin
beavatkozdsnak szamité szivritmusszabalyozo-
belltetéshez hasonldan az ICD-t is a

bal, ritkdbban a jobb mellkasi izom
(szubmuszkulérisan) vagy a bér [szubkutén) ald
helyezik. Nagyon ritka, kivételes esetekben az
ICD-két a haslregbe dltetik be.



A mitétet altaldban helyi érzéstelenitéssel végzik,
egyre ritkdbban kerll sor altatasra. Az elektrodat
egy vénan keresztil vezetik a jobb szivkamraba,
majd végil a masik végén dsszekétik az

ICD-vel. Az elektroda rovid id6 alatt belend

a szivkamrafalba anélkil, hogy akadalyozna

a sziv mozgdasat. Az erek és a sziv belsé fala
érzéketlenek a fajdalommal szemben, igy, On nem
fogja érezni az elektrédat. Mivel az elektrdda egy,
a mellkasizom alatt év6 vénaban helyezkedik el,
nem kell kozvetlendl felnyitni a szivet.

=i Rontgenkép implantalt ICD-vel és elektrédaval



Eppen ezért a beavatkozas ltagosan egy - két
érat vesz igénybe. A belltetés befejezésekor
altatasban mesterséges kamrafibrillaciot idéznek
elé, egyedileg tesztelik az ICD-t, és az On egyedi
sziikségletei szerint programozzak be.

A beliltetést kdvetben valdszinlleg néhany 6ran
at intenziv megfigyelés alatt all majd, mielétt a
normal osztalyra kerllne vissza. A m(itéti heg

kb. 10 cm hosszu, és esztétikailag nem felt(ing. A
beavatkozas szovédményeinek aranya 1-2%.

Ovintézkedések kozvetlenil a belltetés utan

A beliltetést kdvetéen a testi gydgyulas az
elsédleges. A sebgydgyulds ardnylag gyorsan
végbemegy.

Kérjik, minden szokatlan elvaltozasrol tajékoztas-
sa kezelGorvosat, kulonosen akkor, ha:



ataztatja a kotszert,
- a m(téti heg megduzzad és szokatlanul meleg,
- a kezdeti javulads utan kidjul a fajdalom.

Az atlagos klinikai tartézkodasi idé néhany nap. A
kérhazbol torténd elbocsatas elétt az orvos még
egyszer tesztelni fogja az ICD-jét. Ehhez rovid
idére elaltatjak Ont. Az orvos kamrafibrillaciét idéz
elé, amit az ICD azonnal meg is szlintet.

Az els6 id6szakban lgyeljen a kdvetkezbkre:

A felirt gydgyszereket pontosan vegye be és
mindenképpen kovesse orvosa Utmutatasait.
Ugyeljen arra, hogy a bediltetett késziilék
kérnyékén ne érjék Ont l6kések vagy Utések.

Kerdlje a teljes karmozgasokat és ne cipeljen
nehéz terhet. Kerlljon mindent, ami zorithatna
az implantalt eszkdz kornyékét: ruhazat, ov,
nadragtarto, fiz6, stb.



ICD betegigazolvany

A korhazbol torténd elbocsataskor
betegigazolvanyt allitanak ki Onnek. Ez az
igazolvany minden, az orvos és az egészségugyi
személyzet szdmara fontos informaciét
tartalmaz. Az igazolvanyon feltiintetik a kdvetkezd
készilékellendrzések id6pontjat, illetve az ICD
bizonyos adatait.

- Mindig tartsa magéanal az ICD betegigazolvanyt.

-& Minden orvosi beavatkozas el6tt, beleértve
a fogorvost is, mutassa fel az ICD
betegigazolvanyt.



ICD patient ID card

The owner of this ID card carries an Implantable
Cardioverter Defibrillator (ICD) with antibrady-
cardiac and antitachycardiac pacemaker
function.

Patientenausweis (ICD)

Der Inhaber dieses Ausweises ist Trager eines
implantierbaren Kardioverters/Defibrillators
(ICD) mit antibradykarder und antitachykarder
Schrittmacherfunktion.

Carte d’identification du patient
porteur de DAI

Le possesseur de cette carte est porteur d'un
défibrillateur automatique implantable compor-

tant des fonctions stimulateur antibardycardique

et antitachycardique.
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Utdgondozas - a terapia
rendkivul fontos része

A belltetést kovetben altalaban sor keril az els
utégondozasra. A vizsgélat sordn az orvos
megvizsgalja az ICD beallitasait és sziikség esetén
mddositja azokat. Az utégondozas fajdalommentes,
mivel az ICD és a programozd eszkoz kozotti
adatcsere vezeték nélkil torténik.




Az orvos a programozé eszkoz képernydjén latja az
On ICD-jének 6sszes beallitasat, pl. azt is, hogy az
elem milyen fennmaradé élettartammal
rendelkezik. Mivel az ICD minden terdpias epizddot
eltarol, orvosa pontosan tudja, hogy milyen volt a
sziverése az impulzus leadasakor.

- Nyisson egy terdpias naplét, amelybe bejegyzi,
hogy mikor kerdlt sor impulzusra. fgy orvosa
dsszevetheti az On megfigyeléseit az ICD
eltarolt adataival és optimalisan meg tudja itélni
azokat.

- Az utdbgondozds soran tajékoztassa orvosat
arrol, ha szlikségtelen sokkokat tapasztalt.

A tovabbi utdngondozas rendszeres id6kozonként
torténik. Orvosa tajékoztatja Ont a kovetkezd
idépontrol.



Ovintézkedések az ICD-vel leélt
hosszU élet érdekében

Az ICD a leginkadbb akkor tud segiteni, ha nem tart
téle. Eppen ezért kiildnosen fontos szamunkra,
hogy meggydziik Ont az ICD megbizhaté
mikodéseérdl.

Annak érdekében, hogy az ICD tényleg mindig
segiteni tudjon Onnek, kovesse az alabbi
tanacsokat:

- jegyezze meg mi a teendd, amikor az ICD
kamrafibrillacids terapiat alkalmaz.

- minden kezel6orvosat tdjékoztassa arrdl, hogy
implantatumot visel.

keriljon bizonyos mUiszaki eszkdzoket és
~i eljarasokat, illetve csak bizonyos
ovintézkedések mellett hasznéalja azokat.

Meglatja majd, csupan néhany biztonsagi
intézkedésre van sziikség; ezekhez pedig gyorsan
hozza tud majd szokni.



Teendbk kamrafibrillacié veszélyének fellépésekor
és a kamrafibrillacio terdpidja utén

Késziiljon fel arra, hogy elébb-utébb otthonaban
vagy Utkozben arritmiat tapasztal majd.
Amennyiben ez magatél nem szlinik meg és
antitachikard stimulacié révén sem allithatd meg,
akkor az ICD sokkszer( impulzust ad le a
szivritmus normalizalasa érdekében.

Kérjuk, vegye figyelembe a kovetkezdket, amikor
gyors ritmuszavar vagy kamrafibrillacio veszélye all
fenn:

~& Mindig tartsa maganal orvosa, valamint a
kezelést végz0 szivgydgyaszati kézpont
elérhetéségét és telefonszamat.

~& Amennyiben tachiarritmia eléjeleit észleli
(hirtelen szivdobogas, szédlés), akkor keressen
egy helyet, ahova leiilhet vagy lefekhet. Kérjen
meg valakit, hogy maradjon Onnel az epizéd
végéig.



Kérje meg az illetét, hogy hivjon orvost,
amennyiben On egy percnél hosszabb ideig nem
nyerné vissza az eszméletét.

Kérjuk, kovesse az aladbbiakat a kamrafibrillacio
terdpidja utan:

» Az ICD minden érezhetd impulzusarol a lehetd

= Irja le az orvosnak, hogy éppen milyen

-

Amennyiben az epizéd utan jol érzi magat,
akkor nincs sziikség azonnali orvosi ellatasra;
ha éjszaka esett at egy epizddon, akkor is
elegend6 reggel orvoshoz fordulni.

leghamarabb tajékoztassa orvosat akar
személyesen, akar egy hozzatartozén keresztil.

tevékenységet folytatott, amikor a sokkszer(
impulzust tapasztalta, illetve milyen volt el6tte
és utana a kozérzete. Akkor is értesitse orvosat,
ha akkor kapott sokkszer( impulzust, ha elStte
nem érzékelte az arritmia tineteit.



# A sokkszer( impulzusokkal kapcsolatos

bejelentés azért nagyon fontos, mert orvosa igy
meggy6zddhet a készllék megfeleld beallitasarol
és az On arritmiainak helyes kezelésérél.

» Amennyiben azonban sokkok sorozatat kapja

vagy a panaszok nem csokkennek, kérjuk,
azonnal hivjon orvost, vagy gondoskodjon arrol,
hogy a lehet6 leghamarabb eljusson egy
klinikara.



Teenddk egyéb orvosi ellatas kozben

Az orvostudomanyban naprél napra jelennek meg

Uj mUszaki eszkozok és eljarasok, melyek hatasat
kizarolag a kezel6orvos tudja megitélni.

- Minden kezel8orvost tajékoztasson arrél, hogy
ICD-t hasznal.

- Minden kezelés el6tt mutassa fel ICD-
igazolvanyat annak érdekében, hogy az orvos ne
hasznéljon az ICD-vel esetleg kélcsdnhatasba
ép6 orvosi berendezéseket.

Csak az orvos mérlegelése alapjan alkalmazhato
kezelések vagy eljarasok tobbek kozott az aldbbiak:

- Magneses rezonancias tomografia
- Ultrahang és ingerdramterapia

- Kulsé defibrillacid



-2 Nagyfrekvenciaju héterapia (diatermia)

- Sugarterapia

-2 Litotripszia [pl. vesek&zUzas)

-+ Elektrokauterizacio (erek elégetése)

- Ablacié [szovetek elégetése)

-+ Hiperbarikus oxigénterapia (nyomaskamra-

kezelés)

Egyes ICD-ket Ugy alakitottak ki, hogy azzal
bizonyos feltételek mellett részt lehet venni MRT-
vizsgalatban. Erre vonatkozdan az ICD-igazolvanyan
talal Utmutatast. Kérjik, hivja fel orvosa figyelmét

erre a lehetéségre.



MdUszaki eljarasok és berendezések

Az ICD a lehet6 legmagasabb mindségi és
biztonsagi szinvonall orvosi berendezések kozé
tartozik. Kivald arnyékolassal rendelkezik a mas
elektromos eszkozok befolydsold hatasa ellen.
Felsoroljuk Onnek azokat a m(szaki eljarasokat és
eszkozoket, amelyek esetében nem zarhato ki az
ICD-k esetleges mikodési zavara, igy On minden
tevékenysége sordn megbizhat az ICD
késziilékében.

Ne aggddjon, nem lesz szlikség tulzott
korlatozasokra. A felsorolt mUszaki eljarasok és
készllékek a haztartasokban és nyilvanos helyeken
gyakorlatilag nem vagy csak nagyon ritkan
fordulnak eld, és csekély az esélye zavard hatasuk
fellépésének.






Vigyazat!

Amennyiben On munkajanal fogva erésarammal
dolgozik vagy mas mddon keril kapcsolatba
bonyolult technikaval, akkor elébb célszer( lehet
megvarnia a munkahely analizis eredményeit.

Erés magneses terek

Kerilje az olyan kérnyezetet és helyzeteket,
amelyekben erés magneses térnek lenne kitéve.

Kedvezétlen esetben hatastalanna valhat a
tachiarritmia feligyelet abban az id6szakban, amig
a magneses mez6 hatokdrében tartézkodik. A
mez6 hatékorének elhagyasat kovetéen az ICD Ujra
normalisan makadik.

A magneses mez6k kiiléndsen nagy elektromos
arammal egyiitt lépnek fel. Legyen dvatos, ha
ismeretlen elektromos berendezésekkel talalkozik.



A kovetkez6 elektromos berendezésektol és

eszkozoktél mindig tartson kellé biztonsagi

tavolsagot:

Gépjarmvek gyUljtadsrendszere: Mindig tartson
legaldbb 30 centiméter tavolsagot az ICD és egy
jard robbandmotor kozott. Az ilyen motorok
gyujtastekercsei nagyon nagy fesziiltséggel
mUkodnek, amely azonban csak az ICD
kozvetlen kozelében vezetnek mikodési
zavarokhoz.

» Hangszoérdk: Mindig tartson legaladbb

30 centiméter tavolsagot az ICD és minden
erés hangszérd kozott.

Fejhallgaték: Legalabb 3 centiméteres
tavolsagot tartson az ICD és minden fejhallgato
kozott, pl. MP3-lejatszdk esetében.

Elektromos szerszamok, pl. furdégépek és akkus
csavarozdk: Mindig tartson legaldbb

30 centiméter tavolsagot az ICD és minden
elektromos szerszam kozott.



- Amatér és CB-radio berendezések

- Radid és televizid-szolgaltatok nagy
adoberendezései

- Elektromos hegesztékésziilékek

Kovesse a gyartoi utmutatasokat, amelyek

esetlegesen korlatozzak a
szivritmusszabalyozdt vagy defibrillatort
visel6 személyek altali hasznalatot, és
keresse az alabbi figyelmeztet? jelzést:

- Pacemakert és defibrillatort viseld személyek
szamara tilos



Fémdetektorok (repulétér, kovetség ...)

Fémdetektorokat reptlétereken, kdvetségeken és
mashol arra hasznalnak, hogy az athaladé
személyeket atvizsgaljak veszélyes targyakra. A
fémdetektorok normal esetben nem befolydsoljak
az On ICD-jének m(ikddését. Ennek ellenére
azonban mutassa meg a biztonsagi személyzetnek
ICD betegigazolvanyat.

Ebben az esetben mas mddszerrel vizsgaljk at
Ont, és korbevezetik a biztonsagi kapu kordl.

Lopésvédd biztonsagi berendezések (aruhézak,
konyvtarak ...

Az aruhdzakban, konyvtarakban és mashol
hasznalatos lopasvédd biztonsagi berendezések
csak nagyon ritka esetben befolydsoljak az ICD-k
mikodéképességét. Ennek ellenére rendelkeznek
bizonyos zavarkeltési potenciallal, amely
esetenként szlikségtelen terapiat valthat ki.



Kovesse az alabbi dvintézkedéseket:

- Lendlletesen haladjon 4t az aruhazak be- és
kijaratan, valamint a pénztari részen.

- Soha ne déljon neki a tobbnyire oldalt (néha
rejtve] elhelyezett biztonsagi sorompdnak a be-
és kijarati részben.

Mobil és vezeték nélkili telefonok

A mobil/vezeték nélkili telefonok és az ICD-k
kozotti elektromagneses interferenciarol szolo
jelentések nagyon ritkék. Az ICD-k nagyon jol

arnyékoltak a mobil/ vezeték nélkili telefonok

zavarai ellen.



Ennek ellenére tartsa be az aldbbi szabalyokat:

A mobil/ vezeték nélkili telefonjat mindig arra a
fllére helyezze, amelyik az implantatum oldalatol
tavolabb esik. A kézi készliléket mindig tartsa
legalabb 15 centiméterre az ICD-t6L.

Egyes mobil/vezeték nélkili telefonok jeleket
adnak le, ha bekapcsolt allapotban vannak, még
akkor is, ha éppen nem hasznalja azokat. Ezért
mobil/vezeték nélkuli telefonjat soha ne tartsa
ingzsebében vagy 6vén, és mas madon se keriljon
az implantadtum 15 centiméteres kozelségében.

Az elektroméagneses interferencia csak atmenetileg
hat. A zavart ICD-k Ujra rendeltetésszer(en
mikodnek, ha a mobil/vezeték nélkili telefont
eltavolitjdk az implantatum kozelébol.



=i Christina L., szil. 1952, mincheni épitész



"Veszélyes ritmuszavar miatt kaptam ICD-t. A
klinikarol torténd elbocsatasom eldtt tesztelték
a keészulék mikodoképesseget. Ez kellemetlen
volt, azonban utadna azzal a biztos tudattal
térhettem haza, hogy a készulék kifogastalanul
mikodik. Biztonsagban érzem magam.
Teljesen visszanyertem a munkaképességemet,
teniszezem és évente kétszer elmegyek
nyaralni, ahogy korabban is.”



s

Egy Uj eletérzés

Idére lesz sziiksége, hogy hozzaszokjon az ICD-vel
folytatott élethez. Ez az idészak atlagosan négy
honapig tart. A kezdeti bizonytalansag és a negativ
érzések elmulnak majd, amikor idével érzelmileg
is elfogadja az ICD-t. Tekintse ICD-jét a szo
legyszorosabb értelmében vett életbiztositdsnak.

Egyetlen masik késziilék vagy terdpia sem biztosit
Onnek vészhelyzetben jobb esélyt a veszélyes
epizod sértetlen atvészelésére, mivel az ICD
méasodperceken belil a sziv megfeleld helyén
végzi el a megfeleld terapiat.

A beliltethetd defibrillator a nyilvanossag korében
egyelére meglehetésen ismeretlen, mivel jelenleg
nincs még annyi ICD-paciens, mint olyan, aki
pacemakerrel él. Ez a tajékoztatd segithet Onnek,
hozzatartozodinak, baratainak és ismerdseinek
megérteni ezt az Uj élethelyzetet.



Nincs oka arra, hogy visszavonuljon az élettél. Az
ICD akkor tudja a legjobb életmindség javulast
biztositani az On szadméara, ha nem gondol ra tul
sokat. Amennyiben egyszer mégis elkezdené
egészségén torni a fejét, gondoljon erre: Ujra
végezhet olyan tevékenységeket, amelyekre ICD
nélkdl nem vallalkozhatott volna.

A kezdeti pszichikai nehézségek leklizdése

El6fordulhat, hogy a belltetést kévetd elsd
idészak nem lesz kdnnyl Onnek. Meg kell
tanulnia elfogadni a belltetett kis késziiléket
teste, mindennapjai, élete részeként. Az orvos
szokvanyos kezdeti nehézségként tekint

az implantdtummal és a szivbetegséggel
kapcsolatos, kezdeti negativ érzelmi reakciokra.

|dészakosan csokkenhet az onbizalom,
tulérzékenység alakulhat ki, egyes paciensek
az els6 idészakban depressziv hangulatba is
kerilhetnek.



Néhanyan kifejezetten diihtsek lesznek

a készllékre. A hosszU ideig tartd, tulzott
odafigyelés és az 6nmegfigyelés is kihatassal
lehet az életmindségre.

A mellkasban elhelyezett "idegen targgyal”
szembeni kezdeti negativ reakcidk

teljesen normalisak a bediltetést kovetéen.
Részben a fliggéség érzésére vezethetdk vissza.

Ezzel szemben az ICD-paciensek életmindségével
kapcsolatos vizsgalatok igazoltak, hogy az ilyen
negativ reakcidk kevésbé az implantatum ellen
iranyulnak, valéjaban a legtobb paciensnek csak
az implantacio utan, vagyis a hulldamvolgyet
kovetben, nyilik lehet6sége arra, hogy
szivbetegségét érzelmileg is feldolgozza.



Az ICD sem tudja a betegséget meggydgyitani,
azonban meghizhaté, sét az id6 legnagyobb
részében diszkrét rzéként kiséri el Ont.

Fogadja el a pszicholdgusok batoritasat és
tekintsen bizakodva a jovébe:

"A paciensnek a defibrillatort végsé soron
semleges beavatkozasnak célszer( tekintenie,
melynek célja élete meghosszabbitédsa és
életmindségének javitasa, nem pedig egy olyan
késziléknek, mely koril az egész életének
forognia kell a jovében." (Herz/Kreislauf 3/97)'

" ICD-péciensek életmindségének orvos pszicholdgiai szemléletl
vizsgalata, Stankoweit et al.



Eszmecsere masokkal

Az ICD-vel él6 paciensek kozil sokan nagyon
pozitivan vélekednek az 6nsegélyezd csoportokban
folytatott eszmecserérdl. Itt olyanokkal
taladlkozhat, akik hasonlo kortorténettel
rendelkeznek.

Megtapasztalhatja, masoknak milyen jol sikerlt
megbirkdzniuk a kezdeti nehézségekkel, de mar
az informaciocsere is nagy segitséget nydjthat

a belltetést kovet6 els6 id6szakban. A nemzeti
szivalapitvanyok és egyes

implantéciés kézpontok tamogatjék és segitik
az ilyen tipusu paciens onszervezédést és
Gnsegélyezést.

"Egyre magabiztosabb vagyok, mivel a bedltetett
készllék tobbszor is elharitott mar életveszélyes
ritmuszavarokat. Azéta tisztdban vagyok vele, hogy
teljességgel megbizhatok a készllékben.



A beliltetést kdvetéen, mintegy fél évvel késébb
normal mddon kezdtem szervezni az életemet.
Keriltem a munkahelyi stresszt és Ujra elkezdtem
sportolni, példaul teniszezni és kerékparozni.

Ma mar az orvos engedélyével autdt is vezethetek.
Ezt a bediltetést kovetd idészakban nem volt
szabad.

Mostanra mar a harmadik késziléket hasznalom,
és U] elektrédam is van. Mar alig gondolok az ICD-
re, teljesen biztonsagban érzem magam.”

=i Dieter Wetzel, szil. 1949, 1990 é6ta ICD paciens



Mindennapi aktiv élet az
ICD-vel

Néhany dvintézkedés betartdsaval minden nap
aktiv életet élhet, ha testi teljesitoképessége
lehet6vé teszi azt és orvosa nem ir eld Onnek
kilonleges korlatozasokat. Amikor megszokta az
ICD-t, visszatérhet a munkéjahoz is. Csak abban
a ritka esetben, amennyiben On munkajanal
fogva er6sarammal dolgozik vagy mas madon
keril kapcsolatba bonyolult technikaval, el6bb
célszer( lehet megvarnia a munkahely analizis
eredményeit.

Autdzas és motorozas, utazas

Egyeztessen orvosaval arrol, hogy az implantaciot
kovetben vezethet-e autot vagy motort. Normal
esetben orvosa azt fogja tanacsolni Onnek, hogy a
bedliltetést kovetd elsé hat honapban tartdzkodjon
az autévezetéstdl, de legalabbis varja meg, miként
reagal az els6 sokkszerl impulzusra. Ezt kdvetéen
tovabbi tandcsokkal fogja ellatni Ont.



Gondtalanul el is utazhat, ha elétte egyezteti
orvosaval utazasa jellegét és id6tartamat. A
repilével, vonattal és hajdéval torténd utazas
egyike sem jelent problémat. Ha Onnek bel

és kulfoldi utékezelést végrehajtd klinikak,

ill. orvosok cimére van sziiksége - pl. utazas,
nyaralads végett - kérjuk, forduljon kozvetlenil ide:

BIOTRONIK,

Tel +36 (1) 326-4941
vagy e-mail:
biotronik@biotronik.hu






Sport

Orvoséaval torténd egyeztetés alapjan végezhet
sporttevékenységet, pl. Uszhat, csdnakazhat,
sielhet vagy kerékparozhat. Ezeket azonban
mindig kisérettel végezze. A sportolasi
engedélyhez az On testi kondiciéja és
teljesitéképessége mérvadd, nem pedig az a
tény, hogy ICD-t visel. A veszélyes sportok, mint a
hegymaszas, blvarkodas, sth. keriilenddk, mivel
a tachiarritmias hajlam miatt On elveszitheti az
eszméletét, és a kiséret ellenére is veszélybe
kerilhet. A buvarkodas ezen feltl az ICD-
paciensekre nehezedé nyomasterhelés miatt is
ellenjavallott.



Flirdés, Uszas, zuhanyozas

Aggodalom nélkul furodhet, Uszhat vagy
zuhanyozhat, mivel az ICD-t hermetikusan
elzartak az On szervezetében. Még sokkszer(
impulzus esetén sem vezetddik dram a vizbe. Ne
feledje azonban, hogy egy arritmia fellépésekor
rovid idére elveszitheti az eszméletét. Ezért csak
kiséret vagy kiképzett vizimentd feliigyelete
mellett szabad Usznia, és tajékoztatnia kell az
illetdt az On szivbetegségérdl.

Elektromos haztartasi eszkozok problémamentes
hasznalata

Otthoni tevékenységeinkhez gyakran hasznalunk
elektromos készllékeket. Az alabbiakban
felsorolt készilékek nem befolydsoljak az ICD-t,
amennyiben kifogastalan allapotban vannak:



- elektromos haztartasi berendezések,

- radio, televizio és video késziilékek,
radiofejhallgatdk,

- melegitétakarok,

- s(ték, beleértve a mikrohulldmu sutoket is,

-~ szamitégépek, faxkészilékek, WLAN,

- villanyborotvak és elektromos fogkefék.

Gyakori kérdések az ICD-vel kapcsolatban

Ebben a fejezetben megvalaszoltuk azokat a
gyakran felmerilé kérdéseket, melyek adott
esetben az élet egyes terileteivel kapcsolatos
aggodalmakat fejeznek ki.

Szeretnénk eloszlatni az esetlegesen felmeriild
kételyeit.

A kérdésekre adott valaszok némelyike ennek a
tajékoztaténak az elolvasdsa utan ismerésnek
tlnhet Onnek.



Mas készllékek zavarhatjak a ICD-met?

Az On orvosanak programozé eszkozén kivil mas
elektronikus eszkdz nem tudja megvaltoztatni

az On ICD-jének bedllitasait (programozasat).

A ritkan felmerlé vagy kénnyen elkerilhetd,
er6s magneses terek megszakithatjak az ICD-k
tacharritmia-fellgyeletét.

- Tavolodjon el a magneses mez6 forrasatdl az
ICD Ujra felveszi a normal mikodését.

- Az druhdzak és kdnyvtarak lopasfigyelmeztetd
berendezései rendelkeznek némi zavarasi
potenciallal, ami esetleg sziikségtelen terapiat
valthat ki.

- LendUletesen haladjon &t az aruhazak be és
kijaratan, valamint a pénztari részen. Soha
ne d6ljon neki a tobbnyire oldalt (néha rejtve)
elhelyezett biztonsagi sorompdnak a be és
kijarati részben.



Mit érzek az ICD-k bediltetett komponenseibdl?

Az ICD egy, a mellkasi tajékon taldlhato
bérzsebben helyezkedik el és ott kis
kitiremkedésként érzékelhetd. Néhany honap
alatt hozzaszokik majd a készlilékhez, azonban
addig az eszkdz tomegénél fogva idegen
targyként érezheti azt. Az elektrodak a bér alatt
elhelyezkedd ICD-bél a kulcscsont kozelébe
futnak. Ezek annyira vékonyak, hogy a m(itéti heg
gyogyulasat kovetéen nem érzékeli majd Gket.



Hogyan érzékelheték az ICD-k kiilonbozé terapias
fokozatai?

Az ICD szlikség esetén kiilonboz6 erésségl
impulzusokat ad le. Az arritmidk tobbsége gyenge,
nem érzékelhetd stimulacioval megszlntethetd.

Csak ritkan van szlikség erds, sokkszer(
impulzusra. Az emberek tébbsége erds arritmia
esetén mar nehany masodpercre elveszitette az
eszméletét, igy az erés impulzust egyaltaldn nem
érzékeli. Amennyiben egyszer egy erés impulzust
tiszta tudattal él at, akkor egy erds ttéshez
hasonlo, intenziv, de rovid fajdalmat érzékel majd
a mellkasaban, amely azonban hamar elmulik.



Az ICD meggyogyitja a szivbetegségemet?

A vélasz sajnos nem. Az ICD nem tudja
meggydgyitani az On szivbetegségét, elharitani
vagy mérsékelni az arritmiak fellépésének

okat. Az ICD az arritmidk kezelésével az On
szivbetegségének tiineteit kezeli, igy javarészt
normal életet élhet az életveszélyes arritmidktol
vald félelem nélkdil.



Az ICD bedltetése utan elhagyhatom a
gydgyszereket?

Az On egyedi esetére vonatkozdan ezt a kérdést
kizarélag orvosa valaszolhatja meg. A paciensek
tobbsége allandd gydgyszerszedés nélkili

életet élhet az ICD belltetése utan. Gyakran
azonban szlikség van kisérd gyogyszerelésre a
sziv tdmogatadsa érdekében. A gydgyszerekkel
esetlegesen csokkenthet6 az erésebb arritmiak
eléforduldsa és ezaltal megel6zhetd az erds,
sokkszer( impulzusok szilikségessége,

vagy legalabbis cstkkenthetd azok szama.
Semmiképpen se dontsén errél dnhatalmulag és
tartsa magat pontosan orvosa utasitasaihoz.

Az ICD-sokk veszélyes lehet masokra?

Amennyiben valaki megérinti az On mellkasat
vagy hatat, mikézben On erds impulzust kap,
esetleg egy enyhe, elektromos bizsergést



érzékelhet. Ez teljesen fajdalommentes és
veszélytelen. A helyzetrdl felvilagositott személyek
nem fognak indokolatlan félelmet érezni.

Befolyasolja-e az ICD a szexualis életemet?

Szexualis életét sem kell korlatoznia. Egyes ICD-
viselok aggodnak, mert ilyenkor megemelkedik
a szivfrekvenciajuk. Az ICD azonban Ugy

lett programozva, hogy a természetesen

gyors szivritmust meg tudja kilénboztetni a
tachiarritmiatol.

Nyugodt kortilmények kozott halhatok meg az
ICD-vel?

Néhanyan attél tartanak, hogy az ICD-vel nem
tudnak nyugodt kériilmények kézétt meghalni.
Amennyiben azonban egy napon elfogy a sziv
ereje, ahogy az minden embernél bekovetkezik,
akkor azt semmilyen elektromos impulzus sem
tudja Ujra elinditani.



Kiméld hasznalattal meg tudom hosszabbitani az
ICD mkodési idejét?

Nem, az ICD m(ikodési ideje [ényegében
fliggetlen az On fizikai aktivitdsdnak mértékétsl.
Amennyiben On erejéhez mérten rendszeres
fizikai tevékenységet végez, az segithet az erés
arritmiadk elkeriilésében.

Mennyi az ICD-m élettartama és mikor kell
kicserélni?

Az ICD kivalé minéségU, rendkivil hosszu
élettartamu elemmel rendelkezik, amely

akar hét évig is kitarthat egy ik cserétél a
masikig. Az erés impulzusok gyakorisdganak
novekedésével csokken az elem élettartama. Az
utégondozas alkalmaval orvosa megallapitja,
hogy hany sokk kerilt leadasra, illetve mennyi
az elem fennmaradé élettartama. Eppen ezért
rendkivil fontos az ICD megfelelé mikodése és
létfontossagu az On szempontjabél, hogy betartsa
az utégondozasi idépontokat.



Hogyan torténik az ICD cseréje?

Az ICD elemének lemerilése el6tt teljesen Uj
ICD-t kap, igy nincs szikség az elem kilon
cseréjére. Az orvos bemetszést végez az
implantacids varrat felett, eltavolitja a régi ICD-t
és egy Uj késziilékre cseréli azt. Az elektrodak
altalaban tovdbbhasznalhatdk, ezért az ICD

cseréje nem vesz igénybe annyi id6t, mint az els6
belltetés.



A belltethetd defibrillator
torténete

1967-ben az amerikai M. Mirowski
orvosprofesszor kollégaja kamrafibrillacié miatt
bekovetkezett, hirtelen szivhalalben hunyt el.
Mirowski professzort nagyon mélyen érintette
baratjanak és kollégajanak elvesztése és az,

hogy nem tudott segiteni. Mindent megtett azért,
hogy kifejlesszen egy olyan késziléket, amely
segit megmenteni a tachiarritmidkban szenvedd
pacienseket a hirtelen szivhalaltol. Ekkor sziiletett
meg a beliltethetd defibrillator.

1980-ban elészor Ultettek be az Egyesiilt

Allamokban egy ICD-t. 1984-ben keriilt sor az
elsd eurdpai ICD-beliltetésre. Azota a fejlédés
hihetetlen mértékben felgyorsult. Napjainkban

mar vildgszerte emberek szazezrei viselnek ICD-t.






A BIOTRONIK céegcsoport

A BIOTRONIK cég eredete a Berlini Mszaki
Egyetem Fizikai Intézetében kisérleteket végzé Max
Schaldach fizikushoz vezethetd vissza. A késébbi
cégalapito ott fejlesztette ki az els6 német
szivritmus-szabalyozot.

Professzor Dr. Schaldach 1963-ban alapitotta meg
a vallalkozast. A BIOTRONIK azéta mar egy
nemzetkdzi rangu orvostechnikai vallalkozassa
fejlédott, vildgszerte miikodé kutatd és termeld
bazisokkal.

4500 f6s ambicionalt munkaerd dolgozik
bradikardia és tachiarrhytmia terapias,
intervencionalis kardiolégiai, valamint
elektrofizioldgiai rendszerek kifejlesztésén és
gyartadsan. A BIOTRONIK cég munkatarsainak
tapasztalata, termékeinek, - mint pl. a pacemaker
és a belltethetd defibrillatorok - meghbizhatésaga
és hatékonysaga altal ma mar az orvosok és a
paciensek megbecsilt partnere.
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Fontosabb orvosi kifejezések
Antiarritmikumok: Ritmuszavarok elleni
gyogyszerek

Antibradikard stimulacié: Elektromos impulzusok
leaddsa a szivizomzatba a normal szivritmus
biztositdsa érdekében (szivritmus-szabalyozd)

Antitachikard stimulacié: Elektromos impulzusok
leadésa a szivizomzatba a szapora szivverés
megszlntetése érdekében

Arritmia: rendszertelen szivverés
Aszisztolia: szivleallas

Blokk: a sziv ingervezetésének atmeneti vagy
tartés megszakadasa

Bradikardia: lassU szivm(kodés

Defibrillacio (szd szerint: fibrillacio-mentesités):
energiakistlés, mely normalizalja a szivritmust

Diasztole: a szivizom elernyedése, a sziv rovid
pihenéfazisa



Elektrokardiogram (EKGJ: a sziv ingerdleti
sorrendjének grafikus megjelenitése, amelybdl
az orvos az egyes fazisok lefolydsaval kapcsolatos
informaciokat nyer

Elektroda: szigetelt vezeték, amely elektromos
impulzusokat vezet az ICD és a szivizomzat kozott

Endokardium: A szivkamrak belsé fala
Epikardium: A sziv kiils6 burka

Extraszisztolé: A sziv normal ritmuson kivili
0sszehlzodasa; szapora szivveréshoz vagy
kamrafibrilldcidhoz vezethet

Hipertonia: megemelkedett vérnyomas

Kamralebegés/-fibrillacid: az egyes
szivizomrostok gyors, koordinalatlan
0sszehuzodasai

Kamrak: A sziv alsé felében elhelyezked6
sziviiregek



Kardiomiopatia: Szivizombetegség

Koszoruerek: Artéridk, amelyek a szivet ellatjak
vérrel

Miokardialis infarktus: Szivinfarktus; ekozben
a véralvadas miatt eldugulnak a koszoruerek; a
szivizomzat egy része elhal és hegszovetté valik

Miokardium: Szivizomzat
Osszehlzbdas: A szivizomzat 6sszehlizddésa

Pitvarok: A fels6 szivfélben elhelyezkedd két Ureg.
Jobb és bal pitvart kiilonbéztetlink meg.

Programozhatésag: Az ICD egyedi, kivilrél jové
bedllitdsdnak lehetdsége; sebészeti beavatkozas
nélkil elvégezhetd.

Stimulus: elektromos impulzus a szivben;
0sszehlzodast eredményez



Szinkopa: eszméletvesztés, melyet a sziv nem
megfeleléd mikodése okoz

Szinusz csomo: a sziv természetes
ritmusszabélyozdja a jobb pitvarban

Szinusz ritmus: a szinusz csomoban keletkezd
impulzus elektromos tovabbitasa, mely végigfut
a sziven és a szivkamrak 0sszehlzdodasaval
zarul;percenként 60-80-szor ismétlédik

Szisztole: A szivizom 9dsszehlzodasa; a sziv
pumpaldsi tevékenysége

Tachikardia: gyors szivmkddés; percenként
100-nal tobb szivverés

ventrikularis: a szivkamréakat érinté



Jegyzetek
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