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Sogad aprili Latvijas
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Sodienas fantastiskas
iespéjas —, ir jazina, ka
bija, kad neka nebija. Kad
bija tikai jaunu, ar ideju
parnemtu arstu kompanija,
kas gara acim redzéja
merki. Es ilgi domaju, ka
Vinus visus nosaukt viena
varda... Par Latvijas invazivas
kardiologijas celmlauziem?
Kaut ka auksti. . .
Par sirds asinsvadu arstu
komandu — atkal neka,
parak Sauri. Drizak tair
Latvijas Kardiologijas centra
SIRDS KOMANDA.
Tiesa un parnesta nozime.
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Vispirms, lai sapratu, par ko stasts... Angioplastija nozime, ka caur cirksna vai
augsdelma arteriju ievada katetru, smalku ka zirga astrs, un caur to — baloninu, kuru
piepiisot paplasina aizséréjuso asinsvadu. ST metode radas 1977. gada, tas autors
ir Andreass Gruncigs, vacu izcelsmes kardiologs, kurs dzives lielako dalu pavadija
Sveicé, Cirihe, bet miiza nogali — ASV. Kops ta laika mazinvazivas sirds arstésanas
metodes ir strauji attistijusas, sadzivojot ar gadiem pierasto kirurgisko sirds ar-
stesanu. Latvija pirmo angioplastiju jeb sasaurinatu vainagarteriju paplasinasanu
veica 1990. gada 4. aprili - toreiz vienkarsi dakteris Andrejs Erglis, kuram asistéja
vienkarsi dakteris Andis Dombrovskis. Tas bija kas unikals un ari — pretrunigs.

opS pirmas angioplastijas
_K Latvija pagajusi 30 gadi, ie-

stajies noilgums, un nu varat
stastit visu, ka bija... Juis, profesor, toreiz
bijat pirms trim meéneSiem nosvine-
jis savu 25. dzimSanas dienu, dakterim
Dombrovskim tolaik bija 32 gadi. Zinot,
ka medicina pastav stingra subordinaci-
ja, ka tik jauni arsti kaut ko tik kardinali
citadu pilnigi no nulles drikstéja uzsakt?

Andrejs Erglis: — Ne jau mes divata, —
visi Sie kolégi, kas fotografija redzami, pie-
dalijas. Medicina nekad nav viena cilveka
veikums, tas ir komandas darbs.

Starp mums Sodien diemZzel vairs nav
profesora Ulda Kalnina, kur$ nodarbojas
ar koronaras sirds slimibas diagnostiku
un bija viens no galvenajiem angioplastijas
idejas virzitajiem. Bija noticis ta, ka mana
masica apprecgjas ar Uldi, vins bija jauns,
aktivs, merktiecigs arsts. ledvesmu un
prieksstatus par medicinu smélas nevis pa-
domiju literatiira, bet Rietumu avotos — gra-
matas Uldis sanéma no Australijas radiem,
un mes daudz runajam par medicinu.
Caur vinu pasaules elpa ienaca ar1 Latvija.
Uldis izteica domu, ka mums vajadzétu
sakt veikt koronaras angioplastijas. Jo mes
it visa, kas attiecas uz koronaras sirds sli-
mibas arstesanu, dazadu iemeslu dé] bijam
diezgan stipri atpalikusi. Koronaras sirds
slimibas pamata ir sirds asinsvadu izmai-
nu — aterosklerozes — raditie traucejumi
normalai sirdsdarbibai... Tolaik sirds ki-
rurgi profesori Janis Volkolakovs un Aris
Lacis vairak operéja iedzimtas sirdskaites,
bet profesors Romans Lacis bija zinoSa-
kais specialists tiesi koronaraja kirurgija.
Tacu pat tad, ja més uztaisijam koronaro
angiografiju, talak jau neka nebija ko pa-
cientam piedavat. Ari atvérto operaciju
nebija daudz, mirstiba no tam divdesmit
un pat vairak procentu. Sodien tadi cipari
nav iedomajami! Tagad letalitate ir viens
procents vai pat mazak.

Noteikti japiemin dakteris Juris Jansons,
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kurs esenciali bija kardiokirurgs, betizmek-
l&ja asinsvadus, veica angiografijas, kuras
tolaik samera maz praktizeja. CirkSna vai
rokas arterija ievada zondi, ko virza uz vie-
tu, kas jaizmekl§, tad ielaiz kontrastvielu
un noverte asinsvadu stavokli, mekle ar
dazadam patologijam saistitas novirzes...
Studiju gados — tas bija 80. gadu vidus —
pavisam jauns calis bidams, gaju pie vina
macities angiografijas. Man patika, ka
Jansons deva daudz durt — vins jau pats
ar’ bija tikko sacis to darit... Tapat angio-
grafijas macijos pie docenta Dombrovska.
(Docents — ta ir daktera Dombrovska iesauka,
kolegu dota, ka krievu filma — Anija Peliide.)

Andis Dombrovskis: — Toreiz atnacu
uz Rigu no Daugavpils rajona slimnicas,
uz kurieni biju aizsttits pec Medicinas in-
stittita beigSanas. Biju jauns rentgenologs.
Nolemu apgfit angiografiju. Astondesmit
piekta gada rudeni saku stradat Stradiyos.
Misu riciba paradijas ari pa kadam balo-
nam, kas bija domati periféro asinsvadu
paplasinasanai, ta¢u par koronaro an-
gioplastiju tad vél nebiju dzirdejis. ..

Andrejs Erglis: - Daktere Iveta Mintale
ar1 bija klat pie pirmas angioplastijas un
nodarbojas ar diagnostiku, ar slimnieku at-
lasi. Un profesors Romans Lacis, bez kura
veikt angioplastijas vispar nebija iedoma-
jams, jo mums vajadzéja ar1 kardiokirurgi-
jas aizsegu.

Romans Lacis: — Pasu pirmo angioplas-
tiju es neatceros. Bet to, ka lenam izauga
viss, kas saistits ar sirds asinsvadu invazi-
vo izmeklésanu un arstéSanu, gan. Sakuma
daudzu kardiokirurgu galvas (vismaz
mana noteikti) bija profesionala speciali-
tates pretestiba: «Ka tad ta?! Mums, kirur-
giem, tagad biis jadala slimnieki ar kardio-
logiem?!» Tiesa, mums §i pretimstaveSana
neizvertas ar tik lieliem asumiem, bet pa-
saulé un pavisam tuvas valstis ir notikusi
pat tiesu procesi. Pasaulé Sis jautajums
joprojam ir aktuals un to censas regulét ar
vadlinijam, kas nosaka, ka izvertét riska
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® 1990. gada Latvija tika veiktas
7 angioplastijas.

® Sobrid - apméram
4000 angioplastiju gada.

® Rezultata hospitala mirstiba no
sirds asinsvadu slimibam samazina-
jusies par 50-60 procentiem.

faktorus un izrekinat, kuru sirds slimnieku
operet un kuru arstét ar invazivas kardiolo-
gijas metodem. Bet dzive tas kadreiz notiek
daudz brivak un atrak. Ko es Sodien saku
ar1 saviem studentiem? Ka més, kirurgi,
varam domat, ko gribam, kam un ka sirdis
istijaarste, bet ir pacients —slimais cilveks —,
un tad vinam pasaka: «Kirurgs jums var
palidzét. Vins parskerdis kraskurvi no
auggas lidz apaksai, atvers to vala, izdaris,
kas darams, un, ja jums veiksies, tad no
rita varbut atmodisieties... Bet otra iespe-
ja ir invaziva procediira, kur jums agrak
caur cirksna, tagad parsvara caur apaks-
delma artériju caur mazu griezienu ieva-
dis specialu ar balonu aprikotu katetru,
kas paplasinas jusu aterosklerozes skarto
sirds asinsvadu un uzlabos sirds apgadi
ar asinim...» Es ka sirds kirurgs varu saukt
argumentus, kapéc valéja operacija, iespe-
jams, Soreiz biitu labaka, bet slimais cilveks
vienmeér psihologiski izvélesies mazak
traumatisko variantu. Dievs cilveku nav
radijis, lai kirurgs vinu uzskérstu! Gribam
vai negribam, pasaules medicina attistas
Saja virziena, un koronaras sirds slimibas
arstéSana angioplastija tagad ir vadosa
metode. Godigi saku: tas lietas, ko jis, in-
vazivie kardiologi, varat Sodien izdarit, ir
fantastiskas.

Andrejs Erglis: — Profesoram Lacim
pilniga taisniba. Es ar1 Joti labi atceros, ka
profesors Volkolakovs teica, ka mes tapat
tas angioplastijas nekad nevarésim darit,
jo vienkarsi viens katetrs tolaik maksaja
apméram 1000 dolaru. Iztélojieties, ko tas
noziméja devindesmitaja gada! Pat sirds
operacija ne tuvuma nemaksaja tikstoti
dolaru! Par tadu summu varéja nopirkt ja
ne maju, tad jaunu masinu noteikti!

Ilja Zakke: — Par diviem katetriem.

-Ja, ka bija ar aprikojumu?

Andrejs Erglis: — Vispar angioplastijas
veikSanai nepiecieSamas ierices pie mums
nonaca pilnigi brinumaina veida! 1989.
gada Stokholma kongresa profesors Uldis

Kas vini ir tagad?
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Kalnins bija saticis kadu latvieti, kas teicas
parstavam medicinas aparattiras razota-
ju Boston Scientific. Aizgajusi uz restora-
nu, Uldis vinam pie pusdienam izstastijis
musu situaciju. Péc kada laika no Vacijas
pienak tris kastes ar dargam iericém an-
gioplastijas veikSanai. Mums elpa aizra-
vas! Bet, kad gribejam pateikt paldies par
atbalstu, Boston Scientific atbildeja, ka tads
cilvéks pie viniem nekad neesot stradajis.
Driz vien notika vél viens brinums —
man piezvana Bernu fonda priekssedis
Andris Bérzins: esot pienakusi humani-
taras palidzibas krava, kur varétu bt arl
kaut kas ar kardiologiju saistits. Aizbraucu,
skatos: starp skritulslidam un plisa laci-

da Mavcuns. Ar stabilu stenokardiju un
hemodinamiski nozimigu stenozi labaja
vainagarterija. Visi sirds kirurgi, kas vien
elpoja, taja diena naca leja pie mums uz
laboratoriju skatities pirmo angioplastiju.
Bija pieteikts, lai ar1 operaciju zale ir pus-
lidz kartiba — ja nu peksni mes kaut ko ne
seviski labu izdaram.

- Ka pirmajai angioplastijas pacientei
velak veicas?

Andis Dombrovskis: — Péc procediiras
viss noriteéja gludi, driz vien pacienti iz-
rakstija majas.

Iveta Mintale: — Péc tam vina gadiem
regulari naca uz parbaudem, uz veloer-
gometriju — sirds slodzes testiem. Viss bija

Dievs cilvaku nav radijis, lai kirurgs

vinu uzskérstu!

Siem ir jaunakas ierices — katetri, baloni,
stigas angioplastijas veikSanai... Vel mums
jau bija angiografijas kabineti, ko profesors
Volkolakovs sauca par paligkabinetiem,
par ko man bija drausmigas dusmas.

— Tad kur$ tomeér pateica galavardu:
«Labi, dariet’»?

Romans Lacis: — Galvenais komandieris
tolaik bija profesors Janis Volkolakovs. Un
pari visam, atceraties, stavéja cilvéces attis-
tiba. Tas viss ta bija — gadijas loti aktivi jau-
ni cilveki, kas gribeja darit. Varéja biit ari
kads stagnats prieksa un teikt né. Vins biitu
visu noblokéjis, teiksim, uz gadu. Tacu me-
dicina un sabiedriba attistas, un progresu
nav iespejams nobloket.

Andrejs Erglis: — Ari taisniba.

- Ka notika pirma procediira? Kas bija
pirmais pacients?

Andis Dombrovskis: — Sieviete, uzvar-

kartiba.

Andrejs Erglis: — Daktere Mintale ir
pameémusi profesora Ulda Kalnina diag-
nostikas darbu. Un tie nav tikai slodzes
testi vien! Isteniba ta ir pamatiga pacientu
selekcija. Jo mums loti vajadzeja noturéties.
Ja més butu kltdijusies, mums §is proce-
diiras tiktu aizliegtas. Mums tieSam Dievs
staveja klat, jo loti ilgi mums pec angioplas-
tijam nebija nevienas komplikacijas. Ta bija
laime, no viena puses. No otras — arkartigi
rupiga pacientu atlase. Un vel — varbiit ar-
pus darba més bijam $adi un tadi, tacu pro-
cediiru veikSanu uztvéram loti nopietni.

Romans Lacis: — Tikai kadreiz tas sli-
mibas, no kuram arsts pacientus censas
glabt, ir patieSam Joti smagas. Tas vienmeér
japatur prata. Ka cilveki reizém uz Sim lie-
tam skatas? «Vinam viss bija labi, tad jus
arstéjat, un vins nomira. Jiis vainigil» Bet

vai mes, arsti, esam vainigi? Reizém var-
biit esam, bet... Es to stastu studentiem: ja
kads mans pacients nomirst, vainas sajiita
ir briesmiga.

Andis Dombrovskis: — Visiem ta ir.

Romans Lacis: - Kaut gan vaina ir pasa
slimiba, slimibas gaita, patologija, un tur
neko vairs nevar izdarit. Bet, ja es esmu
slimniekam rokas pielicis, tas ir neizsaka-
mi smagi.

— Sakiet, un ko jis, dakter Zakke, taja
laika, taja diena darijat?

Ilja Zakke: — Devindesmitos gadus
pavadiju intensivaja terapija. Tie bija zelta
laiki priek§ manis. Es biju par trisdesmit
gadiem jaunaks (smejas), bija jautri un bija
daudz darba. Sakuma visus slimniekus
péc angioplastijam vairakas stundas nove-
roja intensivaja terapija, un tikai tad vinus
parveda uz palatu. Tagad notiek citadak,
jau uzreiz péc procediiras, ja nav kompli-
kaciju, pacients dodas uz palatu, bet sarez-
gitie slimnieki vienalga nonak intensivaja
terapija.

Kapéc jautri? Atceros daudz jauku
momentu. Arl, ka mes ar profesoru Uldi
Kalninu braucam no Tallinas kardiologu
pasakuma un pa celam iegriezamies cie-
mos pie Guntras masas Gauja. Pasedéjam...

— Drosi vien bija vairak laika, ja sali-
dzina ar darba intensitati Sodien...

Guntra Kucika: — Ja. Bet mes tad visi
bijam ari vel jauni, skaisti un arkartigi
draudzigi. Un kopa var izdarit visu! Jau tas
vien, ka sajuti otra plecu, ka apkart ir save-
jie, loti palidz. Kad kadam radas ideja vai
zibsnis, kapeéc mums visiem tas peksni tik
loti patika? Jo bija kas jauns. Mums gribéjas
vairak un labak. Nebija, ka dazkart Sodien
dzird no jaunajiem arstiem: «Mans dar-
balaiks ir [idz tikiem, un mani pienakumi
ir tadi — man tas nav jadara.» Toreiz mes
stradajam drusku citadak. Bija situacijas,
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kad pa dienu gadijas ar darbiem pamatigi
aizkerties, un tad burtiski divpadsmitos
nakti pacienti vel tika vesti uz angiografiju
un tad uz palatam. Pasi majas bijam trijos
naktl, no rita atkal darbs. Tas bija miisu
laiks, muisu jauniba, miisu devums.

Atceros, cik loti gatavojamies pirmajai
angioplastijai. Més, medmasas, bijam ta
parpémusas, parnervozgjusas. «Arprats,
arprats, tas ir kas jauns, bet tik interesantil»
Viss notiek pirmoreiz, un tu nevari saprast,
ko procediira dakteriem vajadzés vairak,
ko vajadzeés mazak un ko nevajadzés vis-
par. Mums visas palodzes bija noklatas ar
iespejamiem materialiem. Taja nabadziba,
kas mums toreiz bija, més bijam sagata-
vojusas visu. Un, ka smejies, drébnieks ar
degsmi pat ne no ka uzsiis karalienei terpu!

Andrejs ]_Erglis: — Tas, ko Guntra saka, ir
loti nopietna lieta. Mums vajadzéja iziet So
celu, kad materialu zina vispar nebija neka.
Tagad ir specialas vaditajsliizas, kuras mes
liekam arterija punkcijas vieta, lai nelautu
tai asinot. Toreiz més duram pa tieSo un
katetra ievades vieta asinis tecéja vienkar-
8i salite. Mes tas lejam izlietne — nebija citu
variantu. Mums pat cimdu nebija! Rokas ar
spirtu dezinficejam. Velak, kad paradijas
kirurgiskie cimdi, més tos mufelu krasnis
likam dezinficet. Stradajam ar stikla Slir-
cem, kuras sterilizéjam un lietojam atkarto-
ti. Stikla Slirces man divreiz rokas saplisa.
Ar Sodienas pratu tas vispar nav iedoma-
jami! Mums nebija, ar ko péc procediiras
aiztaisit ciet punkcijas vietu, kas asinoja.
Tad meés to nospiedam — pusstundu ciesi
turéjam, citreiz vel ilgak.

- Fiziski spiedat ciet?

Anderejs Erglis: - Ja, to més pasi darjam.
Nebija tik vienkarsi. Bet es velreiz saku —
miis Dievs sargaja. Arzemju kolégi, kad
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stastam, ka sakam angioplastijas, to ne-
var saprast, viniem bija cits aprikojums.
Pieméram, tas pasas vaditajsliizas, kuras
meés péc tam tomeér dabtjam un likam
artérija, bija apméram divpadsmit centi-
metrus garas. Més §is vaditajslizas katru
reizi resterilizéjam, un no biezas lietoSanas
plastmasinas gals ar laiku kluva spurains.
Tad mes to ar skalpeli pa milimetram grie-
zam nost, lai vienkarsi vaditajsltizas varétu
lietot. Visas zondes tolaik mazgaja. Tagad
ir vienreizlietojamas. Ari attieksme no
valsts bija arkartigi rezervéta. Pirmo naudu
angioplastijai no valsts més dabtjam tikai
devindesmit septitaja gada. Tie bija, Skiet,
300 tukstosi latu visam gadam. Ka tagad
atceros, kopa ar dakteri Mintali aizbrau-
cam uz vel toreizejo Slimokasi. Tur mums
piedavaja izmantot balonus, kurus liek
urinpiush. Jo tie bija letaki! Un tas cilveks
no Slimokases nevaréja saprast, kapéc més
ar tiem nestradajam (smejas)! Tad Stradina
slimnicas vaditajs Henrihs Runds apsolija,
ka nopirks angioplastijas balonus, bet vins,
nabags, bija iedomajis, ka viens tads mak-
sas kadus 20 latus, bet 1steniba maksaja,
skiet, 800 latus.

Andis Dombrovskis: — Toreiz maksi-
mums tris angiografijas viena diena vare-
jam uztaisit, lai nenogibtu pie galda. Tagad
visu dara uzreiz, bet tad katetrizeja sirds
arteriju un galds ar visu pacientu bija jaaiz-
stumj lidz rentgenaparatam, lai uztaisitu
bildi. Nezinu, vai tas filmas bija sliktas vai
pats aparats bija izdilis, bet filmas keras,
un kopuma tas bija visai ilgs pasakums.
Rentgenaparatam bija 22 gadi - iegadats
1968. gada. Bet es iemacijos to izjaukt. Tad
katru reizi klajam ciet logus, plésam ara tas
kasetes ar filmam.

Guntra Kucika: - Un, lai viss process no-

tiktu atrak, mes tas smagas kasetes nesam
uz savu laboratoriju. Tur bija tumsa un tris
milzigas dzilas izlietnes, kuras ielikti toveri
ar kimikalijam: fotofilmas attistitajs, skalo-
tajs un fiksaza.

Andrejs Erglis: - Bet mums nav laika,
jaredz pacienta asinsvadi! Més nepacie-
tiba skréjam uz laboratoriju un saucam:
«Paradi, paradi!» Bet bilde vel fiksaza.

Guntra Kucika: — Tas bija sakniedé-
tas kopa. Un tad péeksni atskan blaviens:
«Viena sirds ir noslikusi!» Fiksaza, protams.

Andrejs Erglis: — Més toreiz bijam loti
jauni, un mums tas neskita nekas!

Guntra Kucika: — Absoliiti ne! Bet vis-
labakais bridis bija tad, kad masa Vilma
nepagriezusies dakterim Jansonam prasa:
«Vai sekciju taisisim?» Vina domaja par na-
kamo pacientu, par venas sekciju, lai varétu
visu $im darbam nepiecieSamo sagatavot...
Bet uz galda taja bridi gul ieprieksejais pa-
cients péc angiografijas izmekléjuma, ku-
ram no nodalas vél nav atbraukusi pakal.
Vins, dzirdot «Vai sekciju taisisim?», doma,
ka tas ir par vinu, un, kad masa Vilma pa-
griezas, pacients jau ir nokapis no galda un
saka: «Man sekciju nevajag!»

- Ka toreiz pacienti izturejas pret jasu
jaunibu?

Andis Dombrovskis: — Viniem jau nebi-
jaizveles.

Andrejs Erglis: — Protams, ka es ar vi-
siem pacientiem ieprieks loti daudz runaju.
Atklati sakot, savu pirmo tiikstoti pacientu
zinaju no galvas — vards, uzvards, patolo-
gijas sektors. Zinaju ar1 katra stastu — kas
vinam pa logu izlécis, sunitis vai kakitis,
un ka iet berniem. Gatavosanas angioplas-
tijai bija nopietna. Man parasti bija ta, ka
neguléju nakti pirms un nakti péc proce-
diras. Jo tad, kad més ar balonu plesam
vala asinsvadu sirdi, més faktiski sapléeSam
arterijas sieninu. Tagad to nofikse ar stentu,
kas patiesiba ir asinsvada arstéSana, mes
daudz izmantojam ta déveétos bioabsorbe-
josos stentus, kas ar laiku uzsticas vai deg-
radéjas... Bet taja laika, kad mes ar Andi
sakam veikt angioplastijas, arterija tika vie-
nigi paplaSinata ar baloninu, tatad saplés-
ta, un més nezinajam, ka bis. Jo, ja paliek
Skepeles un asinsvads aiziet ciet, ir plass
infarkts. Tapeéc mums vajadzgeja kirurgijas
aizmuguri.

gajé sakara, no témas kas tik nevaréja
notikt, vistrakakais gadijums, ko atceros,
bija, kad més ar Andi ceturtdien kadam
pacientam ar kalcinétam sirds artérijam
iztaisjiam angioplastiju, un toreiz meés vi-
nus majas laidam tikai nakamaja otrdiena.
Tatad es pirmdienas rita ierodos darba,
pacients smaidigs, prasu, ka jutas, un vins

saka: «Labi, es vakar noskréju maratonu.»
To izdzirdot, es gandriz turpat uz vietas
palata nogazos!

— Vins to tiesam bija izdarijis?! Tapéc
seriala doktors Hauss ik pa bridim atga-
dina — nedrikst ticét pacientiem!

Andrejs Erglis: - ], aizgajis svétdien pa
klusono slimnicas, noskréjis maratonu un—
godigs cilveks — péc tam atgriezies atpakal
palata.

Iveta Mintale: — Pacienti pec angioplas-
tijam jutas apmierinati, dzivoja kvalitati-
vu dzivi un ik pa laikam naca atradities.
Mes to visu redzejam, un tas bija lieliski.
Tacu arpus Stradiniem profesionala vide
mus loti ilgi nepienéma. Neticgja, ka to
var izdarit, bija liela skepse un neticiba
invazivajai kardiologijai. No republikas
pacientus pie mums nemaz ta nesutija.
Angioplastijas veica pacientiem, kurus
meés pasi diagnosticéjam, pasi arstejam.
Bija nostiprinajies uzskats, ka sirds kirur-
gija ir pats augstakais Dievs, un, ja ar sirdi
rodas problemas, merkis ir tikt pie kirur-
ga. Daudzi devas arsteties uz Lietuvu. Bet
gimenes arsti un kardiologi, kas stradaja
arpus lielajam klinikam, pacientus nestitija
pat uz operacijam, domadami, ka pacients
ir parak vecs vai ar daudzam blakusslimi-
bam - tika noveértets, ka kirurgiskas opera-
cijas risks ir parak augsts.

Guntra Kucika: - Bet angioplastija
deva labus rezultatus. Piemeérs no dzives...
Manam krustévam — vairs neatceros, kura
gada, varétu bit devindesmit treSais...
— bija problémas ar sirdi, uztaisjam di-
agnostiku: izradijas labas vainagartérijas
stenoze. Toreiz stentu nebija, tikai ar balo-
ninu veéra vala artériju. Kops angioplastijas
pagaja desmit vai divpadsmit gadi, vinam
atjaunojas problemas sirdi, un tad izradi-
jas, ka kreisaja puse bija izveidojusies jau-
na stenoze, bet laba puse joprojam izskati-
jas briniskiga.

— Par ko jums tagad ir vislielakais
prieks?

Andrejs Erglis: - Ka Latvija samazinas
nevis tikai kopgja mirstiba no sirds un
asinsvadu slimibam, ko bijam paregojusi,
bet samazinas ari akiitais koronarais sin-
droms, kas nozime, ka Latvijas cilvekiem
ir mazak visu veidu stenokardiju un visu
veidu infarktu. Tadi rezultati nerodas vie-
na diena, un mes to esam paveikusi. Més
patieSam esam sakopusi koronaro sirds
slimibu laucinu, un Latvija tas arvien iet
mazuma. Slimibas izpausmes iet mazuma,
un cilveki dzivo ilgak un art kvalitativak.
Tapéc mes pretojamies visiem tiem ne-
gudrajiem cilvekiem, kas neskatas soli uz
priekSu un vienkarsi to neizprot, un biezi

vien miis lama par parak aktivu stentu
implantaciju un daudzam citam lietam, ko
daram invazivaja kardiologija.

Vél man prieks, ka mums Sodien rea-
li darbojas invazivas kardiologijas skola
Latvija. Atklati sakot, miisu centrs ar savu
pieredzi ir pirmaja desmitnieka pasaule.
Protams, ir lielaki centri par miisgjo, bet es
stipri apSaubu, vai vini ir kvalitativaki, vie-
na iemesla de] —jo vini jau uzreiz saka stra-
dat ar modernam, labam iericem, viniem
nav tas pieredzes, kas mums, kad jatur ta
asinu $alite pie punkcijas vietas. Més vel
atceramies, kads bija angioplastijas pats sa-
kums, un tad to kvalitati var noturet labak.

Vel man personigi prieks par to, ka dala
manu skolnieku ir jau ceturtaja paaudze.
Ta ir kolosala lieta, ka viss turpinas. Tikai
Guntra nepiemingja vienu lietu — ka pie
mums nav tik vienkarsi tikt stradat. Seit
nav nejausu cilveku!

Guntra Kucika: — Kuri nav 1stie, neiztur
miisu prasibas un atri no mums aiziet. Bet
tie, kas izturejusi, tie uzreiz jau pasi ir labi
specialisti.

Anderejs Erglis: - Tapéc ta laba komanda
ir izveidojusies, jo darbs tads, kas nepie-
dod, un ari mes negribam piedot pavirsibu.

meram, kopa ar invazivo kardiologi Ingu
Narbuti gan Parize, gan Helsinkos, gan
Izra€la un Sakramento, jau ir tadas, kas
Klist par kosmosu. Tagad mes arstejam arl
strukturalas sirds kaites. Veicam varstulu
implantacijas galvenokart caur kajas arte-
riju. Sasaurinasanas jeb stenoze visbiezak
ir raksturiga aortas varstulim, tad nepie-
cieSama kirurgiska operacija, atverot krtisu
kaulu, tas notiek maksligaja asinsrité, ap-
stadinot sirdsdarbibu. Bet pacienti parsva-
ra gados, ar vairakam blakusslimibam...
Tapéc més izmantojam virspuseju narkozi
un, atskiriba no kirurgiem, varam implan-
tet varstuli stundas laika, kameér kirurgiska
valéja operacija ilgst 34 stundas.

Daudz stradajam ar mitralajiem var-
stuliem. Kopa ar kardiokirurgiem veicam
hibridoperacijas. Tada ir ari aortas varstu-
la implantacija caur sirds galotni. Tatad
kirurgs veic nelielu 5-6 centimetrus lielu
griezumu kreisaja krtiSkurvja puse, ribstar-
pa, caur So griezumu atbrivo sirds galotni,
un mes punkcijas veida ievadam varstuli
caur sirds galotni. Tagad attistas ar invazi-
va neiroradiologija. Ta sadala, kas attiecas
uz miega artérijam un cerebralajam arteri-
jam, 1steniba sakas pie mums.

Pie mums nav tik vienkarsi tikt stradat.

Seit nav nejausu cilvéku! A

— Tatad pacienti var drosi uzticet savu
sirdi jebkuram Kardiologijas centra dak-
terim, un nav jamekle labakais?

Andrejs Erglis: - Taisniba.

Tagad galvenais ir uzcelt Stradina slim-
nicas jauno B korpusu, kas speciali veltits
kardiologijai. Ari sirds kirurgijai, asins-
vadu Kirurgijai, torakalajai kirurgijai, ie-
spejams, ka tur biis izvietota ar1 dialize.
Nakama laba zina, ka notiek aritmologijas
renesanse, ta ir loti butiska nakotnes lieta.
Jo insulti liela méra rodas no sirds mirdz-
aritmijas, bet, darbojoties dazadam medi-
cinas nozarem vienkopus, skatoties uz vie-
nu medicinisku problému no sava redzes
lenka, mes cits citu papildinam. Paredzéts
ieviest arstéSana ari visvisadus robotus.
Isteniba mums tie plani kardiologija lidz
2035.-2040. gadam ir diezgan skaidri.

- Tatad laiks spele mums, pacientiem,
par labu! Jo jus tacu sava varésana un ie-
spejas nemitigi ejat uz prieksu.

Andrejs Erglis: — Absoliiti precizi!
Visiem mums laiks spélé par labu, jo me-
dicinas attistiba ir fenomenala. Tas lietas,
ko mes paslaik operéjam dzivniekiem, pie-

Ilja Zakke: - Ja, vispar ir liela gandari-
juma sajtita. So gadu laika daudz kas pa-
veikts, daudz sasniegts. Daudz vél, pro-
tams, jadara, bet tas cels, kas noiets, ir zelta
verts.

Andis Dombrovskis: — Ko tur daudz
priecaties?! Tik strada un viss.

Iveta Mintale: — Andi, par tevi gan var
sacit ka Limuzina Janunakts krasa: «Mans
Viktors var visu!» Andis macéja to un to,
un to, un to.

Andrejs Erglis: — Més tacu pasi zon-
dem wuzgaliSus skriivéjam! To docents
Dombrovskis eleganti prata. Mums bija
Lipeckas rtpnica razots plastmasas trubi-
nu ritulis... Sasilda uz spirta laminas, tad
iemerc auksta Gident, un plastmasa ienem
to formu, kadu mums vajag.

Guntra Kucika: — Ari tagad vins var
visu. Andis ir praktikis. Vinam ir zelta ro-
kas, bet profesoram plus veél ir ergla lido-
jums. Tapec viss notika, ka Sie cilveki bija
dazadi ar saviem plusiem un minusiem,
un veidojas lidzsvars.

Ilja Zakke: — Un bija ideja! Ideja, kas sta-
v€ja visam pari. ¥
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