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Akutas situacijas —
e Neaizvietojams

Jakada no sirds muskuli ap-
asinojo3am artérijam izveidojies
dzivibai bistams sasaurinajums
vai pat slegums, ka tas notiek
akata nestabilas stenokardijas
un miokarda infarkta gadiju-
ma, stenta implantésana glabj
cilvéka dzivibu. Jo ar stentu,
kas ir no ipasa metala pinu-
ma veidota neliela caurulite,
iespéjams nodrosinat bojatas
vietas atvérsanu un asinsrites
atjaunosanu, ka ari tas kalpo par
balstu asinsvada sieninai, ne-
Jaujot taja pasa vieta atkartoties
problémai. Jo atrak miokarda in-
farkta pacientam izdodas atvert
slégto artériju un atjaunot sirds
muskula apasinosanu, jo labak.
Lieliski, ja to var izdarit divu
stundu laika.

Invazivas kardiologijas
sakuma perioda, kad stenti
vél nebija izgudroti, asinsvada

stenta neiztikt. Bet ka ir citas situécijés7

» Anda Hailova

papladinasanu (pieplsanu)
veica ar specialu katetru, kuram
gala bija balonins, vai ari tikai
izstica trombu. Diemzél neko
daudz tas nedeva - pacientiem
gada laika atkartojas infarkti,
dzives ilgums ari nebija gars.
Stentu izgudro3ana situaciju
krasi mainija. AkGta miokarda
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infarkta gadijuma tikai mazak
neka viena procenta gadijumu
iespéjams iztikt bez stenta
ievietosanas.

Savukart, ja ir tada hroniska
koronara (vainagartérijas) sirds
slimibas forma ka bieZi sasto-
pama slodzes stenokardija (kad
aterosklerozes jeb holesterina

No IEVAS Veselibas
lasitaja véstules

Esmu dzirdéjis, ka tagad sirdi stentus liek pat bez
ipasas vajadzibas. Vai ta ir, un kados gadijumos stenti
tiesam ir nepieciesami? Man ir ari kads pazina, kuru
Gtrie ar sirdslékmi aizveda uz slimnicu, un nu vinam
sirdiir pat Cetri stenti. Passajata vipam tagad laba,
tikai Joti daudz visadu zalu jadzer. Vai tad ar stentiem
kaiti neizarsté? Kadi izmekléjumi javeic, lai batu dro-
$iba, ka stentu grib ielikt pamatoti? Batu interesanti
sanemt atbildes uz Siem jautajumiem.

ENTS SIRDI.

A NU hevajag?

Juris

izgulsnésanas dé| asinsvadu
sieninas sak aizaugt ciet kads
sirds asinsvads), stents visbie-
zak palidz uzlabot simptomus.
Cilvekam vairs nav stenokardijai
raksturigo, vina dzivi |oti iero-
bezojoso, stdzibu - sapju, spie-
do3as vai diskomforta sajatas
kraskurvi fiziskas slodzes laika,
pieméram, kapjot pa trepém
vai ejot kalnup. Tatad hroniskas
slimibas gadijuma stenti |oti
uzlabo cilvéka dzives kvalitati.
Masdienas visa pasaulé
izmanto arvien vairak stentu,
un tos ievieto ne tikai sirds
(procentuali visvairak), bet art
kaju, galvas artérijas, aorta.
Pieméram, agrak aterosklerozes
dé| kaju lielo asinsvadu (artériju)
aizkalko$anos varéja arstét tikai
ar nopietnu kirurgisku operaci-

ju, bet, kop3 ari kajas varam likt

stentus, $adas lielas operacijas
reizém var aizstat ar stenta im-
plantaciju. Tad arstésana notiek
pacientam daudz saudzigak.
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Neaizstaj zales
2 un veseligu
® dzivesveidu

Loti daudzi pacienti doma,
ka stenta ieliksana automatiski
atrisina visas vinu sirds asinsvadu
problémas un vini turpmak var
dzivot, par to vairs nedomajot.
Tair |oti raksturiga alo3anas, jo
patiesiba problémas nekur ne-
pazud. Ir tikai salapita - tiesa, |oti
labi salapita - konkréta vietina
artérija. Koronaras sirds slimibas
arstésana galvenais ir medika-
mentu lietosana un veseligs dzi-
vesveids - nesmékét, uztura sali
lietot ne vairak ka 2-3 gramus
diend, kustéties. Stenokardijas
pacientiem vajadzétu lietot tris
medikamentu kombinaciju:

AKE (angiotensinu konvertéjosa
enzima) inhibitorus (Saja grupa
jaizce| ramiprils), kam piemit
asinsvadus paplasinosa, aizkal-
kosanas procesu samazinosa
un asinsspiedienu pazeminosa
iedarbiba, statinus (galvenokart
atorvastatinu un rosuvastatinu),
tie domati holesterina limena
pazeminasanai un aizkalkosa-
nas procesa mazinasanai, ka ari
aspirinu (lai nesaliptu trombociti
un neveidotos trombi).

Turklat loti biezi cilvéks varétu
iztikt tikai ar regularu 3o tris
medikamentu lietosanu, ja vien...
gimenes arsts vinam tos butu iz-
rakstijis. Tacu ta vieta vinu nereti
bez terapijas vai slodzes testiem
uzreiz nosata uz invazivu
sirds asinsvadu izmeklésanu —
koronaro angiografiju. J3, taja
labi varam atklat sasaurinajuma
vietas sirds vainagartérijas un to,
cik liela méra tas noticis, tomér
jaatceras, ka ta ir invaziva proce-
dara ar kontrastvielas ievadisanu
un iespéjamam blakném. Proti,
kontrastviela var izraisit alergisku
reakciju, var sakties asinosana no
duriena vietas artérija, ar katetru
var sabojat gan rokas, gan sirds
asinsvadu, var notikt inficédanas.

Svarigais tests

¥ @ Jacilveks divus vai tris
menesus regulari lietojis minéto
tris zalu kombinaciju un péc

tam slodzes testa - veloergo-
metrija vai stresa ehografija (ja
pacients nevar veikt veloer-
gometriju), vai ari miokarda
perfuzijas scintigrafija - radusas
aizdomas par kadas sirds zonas
i$émiju (neapasinotu vietu) uz
regulari lietotu medikamentu
fona, vinu var satit uz invazivu
izmekl&jumu.

Arsts bez slodzes testa nemaz
nespéj izvértét, vai pacientam
vajag vai nevajag likt stentu,
iespéjams, vinam pietiek ar
medikamentozu arstésanu.

Protams, akdtas situacijas
koronografija javeic steidzami
visiem bez iznémuma, tapat
bez slodzes testiem ta javeic,

TA ievieto STENTU

ja bijis nepamanits miokarda
infarkts un izteikta stenokardija.
Vel pacienti, kuriem ir paaug-
stinats asinsspiediens, biezi vien
iztélojas, ka viniem parbaudis
asinsvadus koronografija
un viss bus kartiba. .. Nekas
nebus kartiba - paaugstinatam
asinsspiedienam vispar nav
nekada sakara ar koronaro sirds
slimibu. Tas ir divas nesaistitas
lietas. Tatad, ja ir paaugstinats
asinsspiediens, tas jaarsté, nevis
javeic nevajadzigi izmekIéjumi.

Stents un
e problémas?

Cilvéki nereti médz kludaini
domat, ka asinsvada ievietotais
stents var izraisit inficésanos. Ta
nav, jo parasti inficésanas notiek
driena vieta roka vai kaja.
Infekcijas vairak attiecas uz sirds
varstulu protézém.

Stenta atgrisanas ari nemédz
notikt. Tiesa, vecakas paau-
dzes stentiem bija raksturigas
restenozes (stenta aizaugsana),

jo tas tomer ir sveskermenis.
Masdienas jaunakas paaudzes
stentiem ir citadaks razosanas
process, tie ir daudz kvalita-
tivaki, tapéc tiem restenozes
sastopamas retak.

Péc stenta ievietosanas obli-
gati jalieto ta saucamas duala
antiagregantu terapija - ne tikai
aspirins (tas bas jalieto visu atli-
kudo mazu), bet ari klopidogrels
(ja arstéta stenokardija) vai
tikagrelors (ja arstéts miokarda
infarkts). Sis prettrombu zales,
lietojot kombinacija, automa-
tiski palielina asinosanas risku,
tapéc cilvekiem, kuri iet uz
stenta ievietosanas proceduru,
vajadzétu zinat, vai viniem nav

Stents ar balonkatetru tiek
ievadits sasaurinataja vieta
artérija un piepusts, lai tas
izplestos.

Ar stentu salabotais asinsvads.
Asinis tagad var plst brivi.

asinojosa kunga ¢ula vai kada
cita nekontroléta asinosana, vai
ari augsts asinsspiediens. Asino-
$anas risks pieaugs nevis stenta
dél, bet tapéc, ka $is prettrombu
zales jalieto dubulta.

Cik ilgi tas vajadzes lietot?
Tas atkarigs no stenta veida - ja
ievietots metaliskais stents, tad
prettrombu zales jalieto divus
meénesus, ja ar zalem pilditie
stenti — sakot no diviem méne-
Siem lidz pat gadam. Diemz&|,
ieliekot stentu, zales jalieto
vairak un |oti, |oti kartigi.
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 Cik daudz stentu
o var likt?

Nav maksimala skaita. Ja
cilvéks partrauks zalu lieto-
$anu, asinsvadi atkal saks
augt ciet un vajadzés ievietot
stentu. Tos var likt tik daudz,
cik nepiecieSams. Reizém pat
ar visam zalém 3o procesu
neizdodas apturét.

Reala situacija iz dzives
Kads mans pacients lietoja
vidéju devu zau (statinus, AKE
inhibitorus), ka tam jabut péc
stenta likSanas, bet vina gime-
nes arsts S0 devu samazingja,
sakot, ka kardiologa noziméta

statinu deva sabojas vinam
aknas un nieres. Daktere bija
strikti teikusi: né! Ta¢u gadiju-
mos, kad ir implantéts stents,
devas nedrikst samazinat,

lai atkal nerastos veselibas
problémas. Pacients pienéma
Iémumu mainit savu gimenes
arstu. Mazam statinu devam
ir nozime aterosklerozes
profilakse, bet, ja slimiba jau ir
vai pat bijis infarkts, vai ielikts
stents, statini jalieto vidéjas vai
augstas intensitates devas. ¥

s
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®Abas universitates slimnicas dakteri specializajusies stentu ievie-
tosana ipasi sarezgitos gadijumos. Pieméram, aizkalkosanas dé|
pilniba slégta sirds asinsvada atversanu Latvija veic divi arsti: Stradinos
kardiologs Aigars Lismanis un Austrumu slimnica kardiologs Artis
Kalnins. Aizkalkotu sirds asinsvadu sadalfjumu (biforkaciju) vietu
stenozu arstésana (tajas loti grati ielikt stentus) specializajies Stradinu
kardiologs Indulis Kumsars, viens no Eiropas, pat pasaules labakajiem

specialistiem tiesi $aja laucina.
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