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Pirms kada laika uzzinaju, ka manas draudzenes vectévs nok|uvis

slimnica. Bezsamana. Kardioreanimacija! Tacu jau péc paris
nedélam satiku vinu zagéjam malku. Vectévs tikai nosméja,
ka tagad varot jonot ka jauns puika, jo vinam ielikts motorins...

Elektropaligs sirdij

Protams, runa ir par sirds
stimulatoru. Draudzenes vectévs
pie tada ticis sirds darbibas trau-
cé&jumu dél. Man, protams, radas
daudz jautajumu: kur 3o stimu-
latoru isti liek, vai tas netraucé,
galu gala - vai neizdara ko sliktu
un vai nesaisina muza ilgumu?
lzdzird&jis manus jautajumus un
spriedel&jumus, sirmais virs tikai
paraustija plecus un turpinaja

priecaties, ka, redz, tagad motors
darbojoties ka jauniba.
Paintereséjoties sikak par sirds
stimulatoriem, biju parsteigta, cik
daudz cilvéku no mana pazinu
un pat draugu loka, ka izradas,
turpina dzivot, tikai pateicoties
$im mazajam aparatinam. Ja ta,
tad jau, visticamak, daudzus inte-
resés viss par un ap $o tému, ta-
péc ar saviem jautajumiem devos
pie sirds daktera Andra Skrides.
Jateic, ekskursija sirds stimulatoru
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pasaulé bija aizraujosa.

Un tatad. Lai ari sarunas ieras-
ti sakam - sirds stimulators -,
patiesiba ne visiem ir viens
un tas pats aparatins. lzradas,
ir triju veidu sirds stimulatori.
Ka pirmo apskatisim elektro-
kardiostimulatoru.

To varétu saukt par paligu sir-
dij, kas nak talka tajas reizés, kad
sirds piekast. Ka ta, jautasi? Ja viss
kartiba, masu sirsninas nepar-
traukti izplatas elektriskie impulsi.
To sakumpunkts ir sinusa mezgla,
talak sie impulsi izplatas sirds
priekskambaros, tad atriovent-
rikularaja mezgla un visbeidzot
noklust abos sirds kambaros. Kad
sirds elektriska aktivitate izzad
vai noblokéjas, sinusa mezgls
neizstrada minétos signalus, un
to sauc par sinusa mezgla vaju-
ma sindromu. Kardiogramma tas
batu redzams ka sirdsdarbibas
partraukums no vienas lidz trim
sekundem. Ka saka dakteris
Andris Skride, cilvéks to noteikti
jutis, un $aja laika var pat nogibt
vai labakaja gadijuma vinam pa-
matigi sareibst galva. «Visbiezak
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ZIN!

Elektrokardio—
stimulatora darbu
méra VATOS, bet
implantéjam

a kardio-

vertera defibrilatora -
DZOULOS.

péc tam sirds atkal sak stradat,
tacu triju sekunzu ilgs darbibas
partraukums ir pietiekams, lai
cilvéks zaudétu samanu,» uzsver
kardiologs.

Lak, ari pirmais iemesls, kad
cilvekam ievieto elektrokardio-
stimulatoru. Aparata gudriba
slépjas ta mikroshéma, un tas
saks darboties pat tad, ja sirds
bas nolémusi panemt atelpas
bridi kaut vienu sekundi. Citiem
vardiem sakot, vienu sekundi ilgs
sirdsdarbibas partraukums bas
pietiekams iemesls, lai elektro-
kardiostimulators saktu darboties
un ar pavisam niecigu elektroim-
pulsu iedunkatu slinkot sakuso
sirds muskuli. «Cilvéks $o stravas
triecienu nemaz nejat, jo tas stip-
rums ir apméram viens divi volti,
toties, ja sirds pati saks izstradat
elektroimpulsus, aparats to jutis
un automatiski izslégsies,» stasta
Andris Skride.

Otrs iemesls, kad pacientam
ievieto elektrokardiostimulatoru,
ir pilna atrioventrikulara blokade,
kas nozimé to, ka sinusa signali
blokeéjas nevis sakumpunkta,
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tas ir, pasa mezgla, bet kaut kur
zemak. «Elektroimpulsi izstrada-
jas, aiziet uz priekskambariem,
tacu lidz kambariem netiek. Ir

ari nepilna jeb otras pakapes
atrioventrikulara blokade, kad
dala impulsu tomér nok|ust sirds
kambaros, tatu ari 3ajos gadiju-
mos nepieciesams elektrokardio-
stimulators,» atklaj dakteris.

Mazins elektrosoks

Otrs biezak izmantotais
stimulators ir implantéjamais
kardioverters defibrilators. Péc
funkcijam tas ne ar ko neatskiras
no defibrilatora jeb elektrosoka
aparata, par kuru varégji lasit zur-
nala IEVAS Veseliba 21. numura.
Tikai $is, protams, ir daudzas
reizes mazaks, ta¢u savas funk-
cijas pilda tikpat labi. Uzmingji,
implantéjamo kardioverteru
defibrilatoru pacientam ievieto
gadijumos, kad pastav sirds
kambaru fibrilacijas risks. Ka jau
drosi vien atceries no ieprieks
rakstita par elektrosoku, elektro-
kardiogramma sirds fibrilacija
redzama ka mazi zigzagini, un tas
jau liecina, ka talit, talit cilveka
sirds var apstaties. Lai tas neno-
tiktu, tai nepieciesams elektrisks
trieciens, kas liktu muskulim atkal
darboties. Lk, ta ari irimplanté-
jama kardiovertera defibrilatora
satiba - atdzivinat sirdi tad, kad
ta zaudejusi samanu.

«lr slimibu grupa, kur jau
sagaidams, ka piecu gadu laika
pacientam varétu bat kambaru
fibrilacija. Visbiezak tas notiek
cilvékiem péc infarkta ar sama-
zinatu sirds funkciju, tapéc siem
pacientiem vienmér ievietojam
implant&jamo kardioverteru
defibrilatoru,» saka Andris Skride.

Fibrilacijas bridi 3is aparats
nesitis ar 200 dzoulu lielu
stravu, kas batu nepiecie3ams,
veicot elektrosoku no arpu-
ses. «Te pietiek ar desmit lidz
Cetrdesmit dzouliem,» norada
dakteris un piebilst, ka ari
tik Skietami niecigu stravas
triecienu cilvéks tomér jutis un,
iespéjams, pat sarausies. Toties
sirds fibrilacijas gadijuma tas
bus istens dzivibas glabgjs.

Tiesa gan, reti, tomér médz
but gadijumi, kad sirds strada
normas robezas, kambaru fibrila-
cijas nav, tacu aparats kaut kadu
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iemeslu dé| nostrada. Pieméram,
ja cilveks kaut ko |oti aktivi dara.
Andris Skride mierina: «Tas nav
nekas arkartéjs, un nekadu au-
numu ne sirdij, ne organismam
$ada aparata riciba nenodaris. Par
to nav jasatraucas, tacu cilvéks
noteikti jutis stravas sitienu.»

Kaievieto
un ka darbojas?

Ja vien cilveks ir pie samanas,
stimulatoru ievieto lokala anes-
tézija (neaizmidzinot pacientu),
tacu ievada vinam véna nomieri-
nosas zales. Abi sirds stimulatori
ir mazas kastites, kura ievietota
baterija un mikroshéma ar prog-
rammu. Kastitei pievienots vads,

| Bateriju var uzladét
: caur adu no arpuses.

b

kuru arsts rentgena kontrolé
caur vénu aizvada uz sirds labo
kambari.

Tatad pasu kastiti ievieto kras-
kurvja zemada, turpat blakus bis
véna, kura stiepjas lidz pat sirds
labajam kambarim un caur kuru
tad ari tur nogada stimulatoram
pievienoto vadu. Kapéc tiesi la-
baja kambari? Jo, ka saka Andris
Skride, kreisaja sveskermeni ne-
drikst atrasties, pretéja gadijuma
var rasties nopietnas komplikaci-
jas un draudi veselibai.

Vadam gala ir tadi ka keksisi,
ar kuriem tas noenkurojas sirds
labaja kambari uz paliksanu.

Ka jau runajam, sirds stimula-
torus darbina baterija, kas, pro-
tams, var beigties. Tiesi tapéc uz
pirmo viziti pie sava kardiologa
(precizak - aritmologa) vajadzés
doties jau divus menesus péc
ierices ievietosanas. Arsts ar
specialu iekartu, ko pievienos no
arpuses pacienta krasu rajona,
novertes, vai ierice strada, ka na-
kas, - gan tas mikroshéma, gan
baterija. Ja viss kartiba, turpmak
$adu viziti vajadzés ieplanot reizi
gada. Bet kas notiek, ja baterija
beidzas? «To var uzladét caur
adu no arpuses vai ari nomainit
tikai pasu aparatinu, neaiztiekot
véna ielikto vadu,» atklaj Andris
Skride, piebilstot, ka vidéji sirds

‘stimulatoru darbibas ilgums ir no

desmit lidz 15 gadiem.

Ari tresais veids

Sie ir ipasi gudri sirds sti-
mulatori. Parasti tos izmanto
ta sauktaja resinhronizacijas
terapija. «Reizém péc pardzivota
infarkta cilveka sirds zaudé savu
spéku un saraujas nevienmerigi.
Viena sienina saraujas atrak,
otra - vélak. Pat ja viens no kam-
bariem atpaliek tikai par vienu
milisekundi, sirds funkcija uzreiz
ir sliktaka. Tados gadijumos lieto
30 resinhronizacijas terapiju,»
norada Andris Skride.

Sim gudrajam aparatam
pievienoti tris vadini. Vienu no
tiem ievieto sirds labaja kambari,
otru - labaja priekskambari, un
treSo aizvada uz koronaro sinusu.
Tos saskanojot, tiek panakta
sinhronizéta sirdsdarbiba. Citiem
vardiem sakot, kreisais un labais
kambaris saraujas reizg, sirds
strada ar pilnu jaudu, un cilveks
jatas labak.

Savukart, ja sakas sirds kamba-
ru fibrilacija, ari to 3is aparats at-
pazist un saprot, ka nepieciesams
dot stravas triecienu, lai muskulis
atkal atsaktu normali stradat.

Parrezimu

Péc sirds stimulatora
ievietosanas vienu, divas
vai tris dienas japavada
slimnica, un tad var
doties majas. Patiesiba
nekada ipasa rezima vai
diétas, kas butu jaievero
ievietota sirds stimula-
tora dél, nav. lerobezo-
jumus parasti nosaka
pamatslimibas, nevis
pasa aparata dé|.

Vienigais, kas janem
véra sirds stimulatora
ipasniekiem, ir tas, ka
aparata mikroshémas
darbibu var nojaukt
magnétiskais lauks,
tapéc lidosta vai
lielveikala neej cauri
pikstosajam kontroles
detektoram, jo sti-
mulators var iesleg-
ties avarijas rezZima.
Pieméram, lidosta
atlauts uzradit ipasu
sirds stimulatora pasi,
ko izsniedz, izrakstoties
no slimnicas. Tas no-
Zimé, ka cilvékam nav

Nekavejoties dodies
PIEARSTA, ja...

...tev nesen ievietots
sirds stimulators, bet
péksni paaugstinajusies
kermena temperatura.

Lai arf |oti reti, tomér médz
bt gadijumi, kad véna
ievietota vada dé| rodas ie-
kaisums, un tapéc ari uzkapj
temperatdra. Dakteris noteik- |
ti veiks ehokardiogrammu,
lai redzétu, kas isti notiek, un
tad atkariba no situacijas vai !
nu izrakstis antibiotikas, vai
arf nomainis sirds stimulato-
ru, ievietojot ari jaunu vadu.

SRR

japaklauj sevi magnétiska lauka
iedarbibai. So pasi ieteicams
nésat lidzi visur, lai, pieméram,
lielveikala apmeklgjuma laika
nerastos parpratumi brizos, kad
detektors sak pikstét. Uzradot
apsargam $o dokumentu,
vinam bus skaidrs, ka neesi vis
garnadzis, bet gan cilvéks, kam
kratis ipasi smalks aparats. ¥
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