Informacja dotyczaca zabiegu implantacji
sztucznego rozrusznika serca.

Szanowny Pacjencie,

Uktad bodzco-przewodzacy serca — czyli struktura w sercu
odpowiedzialna za powstawanie 1 prawidlowy przeplyw impulséw
elektrycznych ulegt u Pana / Pani uszkodzeniu.

Mogto to zosta¢ spowodowane bardzo wieloma czynnikami. Do najczgstszych
naleza: choroba wieficowa, tzw kardiomiopatie, choroby uktadowe oraz zmiany
zwyrodnieniowe wynikajace ze starzenia si¢ organizmu.

Jezeli w przebiegu choroby dochodzi do zawrotéw glowy, omdleri, utrat
przytomnosci, a w badaniach dodatkowych — ekg lub ekg 24 godzinne tzw
,Holter” zarejestruje si¢ wolna prace serca lub inne istotne zaburzenia w pracy
serca — to jedyna metoda leczenia tej choroby jest implantacja sztucznego
rozrusznika/stymulatora serca.

W zaleznosci od rodzaju choroby — dobiera si¢ odpowiedni typ
stymulatora 1 elektrod. Nalezy podkresli¢, ze 1ilos¢ elektrod NIE jest
wyznacznikiem jakosci urzadzenia ktore si¢ zaktada. To znaczy — nie mozna
powiedzie¢ ze stymulator z jedng elektroda jest gorszy od tego z dwiema lub

trzema elektrodami. W niektérych chorobach - na przyktad utrwalone
migotanie przedsionkOw — jedyna mozliwoscia jest zalozenie tylko jednej
elektrody.

W chwili obecnej w naszej Klinice dostgpne sa stymulatory najnowszej
generacji, posiadajace wszystkie atesty europejskie oraz polskie. Do zabiegu
uzywane s3 WYLACZNIE nowe, fabrycznie zapakowane urzadzenia. Mozna
nawet powiedzie¢ — ze nie ma zadnych réznic w jakoSci urzadzen, ktére
zaktadamy do innych krajéow Unii Europejskie;.

Sa rézne rodzaje stymulatorow, roniace si¢ dodatkowymi funkcjami — ktore
moga poprawiaé¢ jakos¢ Panistwa zycia — ale nie mozna powiedzie¢ ze sa
stymulatory ,,lepsze lub gorsze”. Kazdy typ stymulatora jest optymalny dla
danej choroby, tak aby jak najdoskonalej mégt zastapi¢ uszkodzone struktury
serca. O doborze odpowiedniego stymulatora decyduje lekarz kwalifikujacy lub
wykonujacy zabieg. Wszystkie stymulatory — to urzadzenia praktycznie
niezawodne — o bardzo niskim ryzyku awarii.

Zabieg wykonywany jest w znieczuleniu miejscowym, pod kontrolag obrazu
rentgenowskiego, najczesSciej przez naklucie zyly podobojczykowe;.
Wprowadzana jest jedna, dwie lub w szczegdlnych wskazaniach trzy elektrody
do serca. Elektrody umieszcza si¢ w odpowiednim miejscu w sercu.



W zalezno$ci od lokalizacji elektrody — moga by¢ uzyte tzw ,,pasywne” lub
»aktywne” — wkrecane elektrody. Stymulator po potaczeniu z elektroda
umieszczany jest pod skora, najczesciej pod lewym obojczykiem. Caty zabieg
trwa ok. 60-90 minut.

Zabieg implantacji stymulatora serca jest zabiegiem bezpiecznym,
ale sporadycznie mogaq wystapi¢ powiktania.
Do gtéwnych powiktan naleza:

1. dyslokacja elektrody wewnatrzsercowej - ryzyko od 1% do 5%
zabiegdéw — nie powoduje to zagrozenia zycia, ale wymaga powtdrnego
zabiegu umieszczania elektrody w sercu.

2. tzw: odma oplucnowa — ryzyko ok. 1,5% zabiegéw — zwigzana z
nakluwaniem zyly podobojczykowej — wymaga ona zatozenia 3-5
dniowego drenazu do ptuca — nie pozostawiajacego trwatego uszkodzenia
ptuca.

3. krwiak w lozy stymulatora — ryzyko ok. 2% - problem czgsty u 0séb na
stale przyjmujacych leczenia przeciw zakrzepowe ( Acenocumarol,
Sintrom,Syncumar ) — np. osoby ze sztucznymi zastawkami serca.
Krwiak ten wymaga czasami rewizji chirurgiczne;j.

4 ropienie w lozy stymulatora — ryzyko ok 0,5% - bardzo rzadkie
powiklanie, ale najczescie] wymaga usunigcia stymulatora z zakazonej
strony 1 zalozenia nowego rozrusznika po przeciwnej stronie..

5. martwica skory — ryzyko ok. 0,25% - u 0s6b bardzo szczuptych —
wymaga powtérnego zabiegu i przemieszczenia rozrusznika w inne
miejsce.

6. bole w okolicy stymulatora i barku — ryzyko ponizej 0,1%

7. perforacja (przebicie) serca — bardzo rzadko — ponizej 0,1%. Powiklanie
to wymaga interwencji chirurgicznej

Bardzo rzadko w r6znym okresie po implantacji stymulatora okazuje sig, ze z
powodu postgpu choroby serca wymagane jest zalozenia innego rodzaju
stymulatora. Woéwczas, moze by¢ Kkonieczne ,doszczepienie” nowej
elektrody serca. Stymulator wymaga okresowej kontroli — wg zalecen
lekarza, w wyspecjalizowanej Poradni. Wspétczesne stymulatory nie
powoduja praktycznie zadnych ograniczen w codziennym zyciu 1 mozna
korzysta¢ z wigkszosci urzadzen elektronicznych.

Osoby ze stymulatorem nie powinny: uzywaé spawarek elektrycznych,
pracowa¢ w stacjach transformatorowych, przy duzych polach
elektromagnetycznych ( fabryka telewizorow, linie wysokiego napigcia ).



O istotnych ograniczeniach zwiazanych ze stymulatorem, zostang Pafistwo
poinformowani po zabiegu oraz mozna si¢ zapozna¢ z broszurka ,,Informacja
dla pacjenta ze stymulatorem serca”, ktéra otrzymacie Pafistwo po zabiegu.

Ja nizej podpisany wyrazam zgode¢ na implantacje stymulatora serca




