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GADAS, KA PARASTAS EHOKARDIOGRAFIJAS LAIKA ARSTS
SIRDI NEVAR ISTI LABI APLUKOT, JO TAM TRAUCE
PACIENTA LIEKAIS SVARS, KRUSU IMPLANTI VA
SLIMIBAS DEL PARAK LIELS GAISA DAUDZUMS
PLAUSAS, KAM ULTRASKANA NETIEK CAURIL < ™

TAD IR IESPEJA SIRDI IZMEKLET...
CAUR BARIBAS VADU.
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Dr. med. ARTJOMS KALININS,
RAKUS ,Gailezers” un
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kardiologs

Gadas iznéemumi
Ja cilvéka dzivibu uzturoSais
,motorins” - sirds - vairs nedarbo-
jas, ké@ nakas, péc padoma vérsa-
mies pie kardiologa. Lielakoties bas
nepiecieSams veikt ari kadu daktera
nozimétu sirds izmeklgjumu. Parasti
ta ir sirds ehokardiografija jeb ultra-
skanas izmekléjums, ko var veikt
gandriz jebkuram pacientam, bet

gadas iznemumi un rodas situacijas,
kad ultraskana netiek lidz organam,
kas jaizmeklé.
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Caur baribas
vadu - labak
sirdi vizualizet
Lai izmeklétu sirdi caur baribas
vadu, nepiecieSama zonde, kas ir
idziga tai, ko pielieto, veicot kun-
ga un zarnu trakta izmekléjumus
(fibrogastroskopiju jeb ,kobru”).
Zondi ievada baribas vada aptu-
veni 40 cm dziluma caur pacienta
muti, tadéjadi apejot visus minétos
ierobezojumus, kas traucé veikt
parasto ehokardiografiju, un kar-
diologs var pacienta sirdi aplukot
no baribas vada puses. ,Veicot o
izmekléjumu, ar zondi nok|ustam
vieta, kur fidz sirdij attalums ir tikai
1-2 centimetri. lzdarit izmekléjumu
netraucé ne pacienta liekais svars,
ne lielais gaisa saturs plausas, ne

Mirdzaritmjj‘as krGsu implanti. Ari izmeklgjuma
pacientiemf vizualizacijas kvalitate bus
labaka tikai ta iemes-
Ari tiem, kuri sirgst ar mirdzaritmiju (augsta riska sirds la dél, ka ultraskana ir
ritma traucéjumi), kardiologs var rekomendet trans- tuvak sirds struktd-
ezofagealo ehokardiografiju caur baribas vadu. Mirdz- ram,” stasta Artjoms
aritmijas pacientiem ir salidzinosi liels insulta risks, bet Kalinins.

tromba avots nereti viniem atrodas sirds priekSkamba-
ra piedékli austina, ko parastas ehokardiogrammas lai-
ka nemaz nevar redzet. Turpretim sirds austinu kardio- /
logs var labi aplikot, veicot ehokardiogrammu caur.
baribas vadu, un tad var precizi pateikt,
vai taja ir izveidojies trombs. 4
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Pirms planotas

sirds operacijas

Veikt ehokardiografiju caur baribas
vadu reizém svarigi ari tiem, kam jau
ir izdarita sirds varstulu protezésa-
na gadijumos, ja sirds vizualizacija
parastas ehokardiografijas laika nav
gana kvalitativa, bet kardiologam ir
aizdomas, ka pacientam sirdi sacies
infekciozs process. ,Tad visas smal-
kas papildu struktaras, ko varam
noverot uz protezétiem varstuliem,
visprecizak spéjam saskatit, veicot
ehokardiografiju caur baribas vadu.
Nereti ari tad, ja ir runa par kadu
iedzimtu sirdskaiti un kardiokirurgi
pacientam plano operaciju, vini biezi
ludz transezofagealas ehokardiogra-
fijas izmekléjuma rezultatus tadel, lai
precizak pirms gaidamas operacijas
varétu aprakstit pacienta sirds var-
stulu morfologiju, visas starpsienas,
struktaras,” stasta Artjoms Kalinins.

Ultraskana nespéj izk|ut caur taukiem un gai-
su. Tatad, ja pacientam bis parlieku liels
kermena svars, aptauko$anas vai ari vinam
bez kardiologiska rakstura sudzibam anam-
néze vel ir ari slimiba, kuras rezultata plau-
8as ir parak daudz gaisa (emfizéma), var
izradities, ka sirdi ar parasto ehokardiografi
ju izmeklét nevar.

Ja sacies infekciozais endokardits

Sirds izmekléjumu caur baribas vadu veic ari tad, ja pacientam ilgaku laiku ir
neizskaidrojama, virs 38 gradiem paaugstinata temperatdra un rodas aizdo-
mas par infekcioza procesa norisi sirdi. ,Infekciozais endokardits ir kardiolo-
giska saslimsana, kad sirdi ieperinas mikrobu kolonijas un veidojas varstulu
bojajums. Visbiezak iemesls, kadé| $is infekciozais process sakas, ir proble-
matiski, bojati un nearstéti zobi — caur asinim lidz pat sirdij nonak mikrobi,
tur lokalizéjas, un sakas infekciozais kardits. Vispirms cilvékam ir paaugsti-
nata temperatira, kas nepariet, tad pieaug nespéks, aizdusa, svisana. Ja §o
koloniju daudzums k|ust aizvien lielaks, tas var bojat sirds varstulu funkciju,
tapéc ir svarigi laikus $is mikrobu kolonijas pamanit. Diemzél, veicot parasto
ehokardiogrammu, pat ar |oti labu sirds vizualizaciju dazreiz mikrobu vegeta-
cijas var nepamanit, bet, veicot transezofagealo ehokardiografiju, tas var kon-
statét,” stasta kardiologs.
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