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Tajékoztatds az ©On EMBLEM S-ICD réendszerérdl

Toltesse ki az orvosaval vagy a névérrel ezeket az Grlapokat, miel6tt
hazamenne a korhazbol.

S-ICD modellszam:

S-ICD sorozatszam:

A beliltetés datuma:

Szubkutan elektrod modellszama:

Szubkutanrelektrod sorozatszama:
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Bevezetés az EMBLEM

S-ICD rendszerhez

Akezelborvosa egy Boston Scientific minimalisan
invaziv, beultethetd defibrillatort (EMBLEM S-ICD
rendszer) javasolt. Az EMBLEM S-ICD rendszer az
On'szivritmuszavaranak a kezelésére szolgalo
életmentd késziilék,

A kezelborvosa-a kovetkez6 okok valamelyike miatt
rendelte Onnek ezt'a késziiléket:

« Karosan.gyors szivritmus Iépett fel Onnél (kamrai
tachycardia-vagy kamrafibrillacid)

« On veszélyeztetett kérosan gyors szivritmus
kialakulasa-szempontjabol.

Ezek a gyors szivritmusok, mas néven szivritmuszavarok,
életveszélyesek isdehetnek. Ha szivritmuszavar

lep fel,-az megszakitja-a sziy normalis pumpald
mikodését. A normalis szivmikodés megszakitasa
eszmeéletvesztéshez:vezethet, és akar halalos is lehet.



A minimalisandinvaziv S-ICD:rendszer a kérosan gyors
szivritmus megszintetésére szolgal. Az S-ICD rendszer
nem gyogyitja.meg a,szivritmuszavar okat, hanem
defibrillacios (sokk)terapiaval helyreallitja szive
normal-ritmusat.

Az dtmutatorol
Ez a betegek részére irt kézikonyv a kovetkezd
témakrol nyujt informaciokat:

+Sz6szedet

» A'sziv felépitése

» Szivritmus

» Az S-ICD rendszer.

A beliltetési.eljaras

« Aomlitet utani események

Megjegyzés: Kezelborvosa-meg-fogja Onnel beszélni
a beliltetett S-ICD rendszerrel kapcsolatos; lehetséges
kockazatokat es nemkivanatos.esemeényeket,



Mindemellett alaposan olvassa végig, és jegyezze meg
az ebben az utmutatoban-targyalt figyelmeztetéseket
€s ovintezkedeéseket.

A'szo6szedetben (6. oldal) megtalalhaté sok olyan

szb magyarazata, ‘amelyekkel talalkozni fog a kovetkez6
oldalakon; vagy-amelyeket hallani fog'az orvosoktol vagy
a néverektol.

Ha kérdésevan azzal kapcsolatban, amit ebben
a kézikdnyvben olvasott, kerdezze meg az orvosat vagy
a névért. Ok szamitanak a legjobb informaciéforrasnak.

Mikor alkalmazzak-a'késziléket?

Az orvosa-azért déntott ugy, hogy Onnek defibrillatort kell
kapnia, mert.nagy a,veszélye a kamrai ritmuszavarok altal
okozott hirtelen szivhalalnak, .és'Onnek nincs masfajta
szivritmuszavara, amelynek Kezelésére egy pacemaker
vagy mas belltetett készllék megfelelébb lenne. Alhirtelen
szivhalal a hirtelenszivmegallaskdvetkezménye.

Ezt a sziv'elekiromos-mikodésének zavara okozza,
amely a szivmikodés azonnali:-megsziinéséhez vezet.
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Ha kérdése van azzal kapcsolatban, hogy mikor
alkalmazzak ezt a készuléket, kérdezze meg az orvosat.

Mikor nem alkalmazzak ezt a késziuléket?

Unipolaris,stimulaciéval miikédé vagy-bizonyos
impedanciaalapu funkcidkat hasznalo 'belltetett
készulékekkel rendelkezé betegeknél nem alkalmazhaté
ez a készllek. Ha kérdése van azzal kapcsolatban,
hogy mikor nem alkalmazzak ezt a készuléket, forduljon
kezelborvosahoz.

Mennyire'megbizhato a késziulék?

A Boston Scientific feltett 'szandéka a kivaldé minéségii
€s'megbizhatdsagu beultethetd készilekek ‘gyartasa.
El6fordulhat-azonban, hogy ezek a termékek olyan
mukodészavarokat mutatnak, amelyek megszuntetik
vagy rontjak’ a terapia.elvegzésere vald alkalmassagot.
A'készllék mikodéserdl valé tovabbi tajekoztatasert
lasd a www.bostonscientific.com honlapon.a Boston
Scientific CRM Product Performance Report (Termék



teljesitményével kapcsolatos jelentés) dokumentumot,
ebben megtalalhatok azoknak a miikddészavaroknak
atipusai és gyakorisagai, amelyek a multban el6fordultak
ezekkel a-készulékekkel. A multban dsszegydlilt adatok
nem feltétlenul jelzik el6re a készulék jovobeli mikddéseét,
azonban-az ilyen-adatok értékes dsszefliggéseket fednek
fel azlilyen termékek altalanos megbizhatésaganak
megértéséhez. Beszéljen orvosaval a termék mikodési
jellemzairélés a rendszer beultetésének kockazatairol

és elényeirdl.



Szdszedet

Arrhythmia

Rendellenes szivverés, amely lehet tul gyors, tul lassu
vagy szabalytalan.

Belultethetd kardioverter-defibrillator (ICD) rendszer
AZICD rendszert azértltetik-be, hogy ellendrizze
a-szivritmust, és kezelje a veszélyesen gyors
ritmuszavarokat. Kétféle ICD rendszer van:

* A transzvénas ICDrendszerekben egy
pulzusgenerator és vezetékek vannak. A vezetékeket
a vérerekbe vezetik be, és kozvetlenil érintkeznek
a sziv.szoveteivel. Aszubkutan ICD rendszerekben
egy pulzusgenerator és-egy szubkutan elektrodvan.

¢ A szubkutancelektrodot kozvetlentila melikas bére
ala ultetik be, és.ez nem érintkezik kozvetlentl
a szivszoveteivel.

Bradycardia

Rendellenesen lassu szivverés; altalaban
a‘percenkénti 60 Utésnél lassabb.




Defibrillacio

Olyan beavatkozas, amelynek soran egy gyors
szivritmust (példaul kamrafibrillaciot, kamrai
tachycardiat) elektromos sokkal allitanak vissza
normalis ritmussa.

Defibrillator

Olyan készulék, amely-elekiromos sokkot ad le

a szivre, hogy a rendkivul gyors, és idénként
szabalytalan szivritmust visszaallitsa normalis ritmusra.
Van-olyan defibrillator, amely a testbe bedlltetett
készUlék; és van olyan, amelyet kivilrél helyeznek

a testre.

Echokardiografia
Acsziv pumpalasi-képességeének (ejekcids-frakcio)
mérésére szolgald-vizsgalat.

Ejekcios frakecio

Abal kamrabdl az egyes szivitések alkalmaval
kipumpalt vér részaranya. Az ejekcios frakcid
egészseéges sziv esetén-tobb-mint 55%, barez az
egyes személyeknél kilonbozé lehet. Az alacsony
ejekciods frakcioju betegeknél nagyobb-a hirtelen
szivmegallas-kockazata.

7



EKG (elektrokardiogram)

A sziv elektromos jeleinek grafikus abrazolasa.

Az abran lathatd, hogy az elektromos jelek hogyan
haladnak-a szivben. Kezel6orvosa a szivverés
mintazata alapjan meg tudja mondani, hogy milyen
az On szivritmusa.

Elektrofiziolégiai (EP)vizsgalat

Olyan' vizsgalat, amelynek-soran katétereket (vékony,
hajlekony csoveket vagy drotokat) vezetnek a szivébe,
es megmérik-a sziveben keletkez6 elektromos jeleket.
Awvizsgalat eredményei segitenek az orvosnak
meghatarozni-a rendellenes szivritmus eredetét,
megallapitani-a gyégyszerek-hatasat; valamint
elddnteni, hogy melyik kezelés alegjobb az On
betegségére. Ez @ vizsgalat hasznalhat6 arra‘is,
hogy-megallapitsak; milyenjol mikodik @ készulek,
amikor rendellenes a szivritmusa.

Elektromagneses interferencia (EMI)

Az elektromagneses mez§ és a beultetett készulek
kélcsdnhatasabol eredd interferencia (zavaras).
Lasd meg: elektromagneses mezé.



Elektromagneses mezé

Lathatatlan er6vonalak, amelyek elektromos mez6tél
(ezt-feszlltség okozza) és magneses mez6tél (ezt
aram.okozza) keletkeznek. Az elektromagneses mezd
annal gyengébb, minél messzebb van: a forrasa.

Fibrilacio
Lasd: kamrafibrillacio.

Hirtelen szivhalal (Sudden cardiac death = SCD)

Hirtelen szivmegallas miatti halal.-Lasd még: hirtelen
szivmegallas (SCA).

Hirtelen szivmegallas(Sudden cardiac arrest = SCA)
A szivm(ikddés hirtelen leallasa (szivmegallas) a-sziv
elektromos mikddésének zavara miatt. Kezelés nélkil
a hirtelen szivmegallés halalt okozhat (ezt hirtelen
szivhalalnak nevezik):

Holter monitorozas

A Holter monitor egy’hosszabb ideig viselt klilsd
monitor,-amely szive elektromos aktivitasat rogziti.



Kamra

A sziv két alsé uregének egyike. A jobb kamra a tidébe
pumpalja a,vért, a bal kamra pedig az oxigénnel telitett
vert pumpalja.atidébdl a test tdbbi részébe.

Kamrafibrillaciéo' (VF)

Nagyon gyors, szabalytalan szivritmus, amelyet
a-kamrak kulonbdzd részeibél-érkezd rendellenes
elektromos jelek okoznak; Kamrafibrillacié esetén

a kamra'olyan-gyorsan ver, hogy csak igen kevés
vért-tud pumpalnia testbe. Kamrafibrillacio esetén
acsziv percenként akar tébb mint 300-szor ver.
Azonnali kezelés-nélkil a-kamrafibrillacio halalos lehet:
Ha kamrafibrillacio |ép fel, a defibrillacio az egyetlen
lehetéség a-megallitasara:

Kamrai'tachycardia (VT)

Gyors szivritmus,-amelyet a kamrabol szarmazo
rendellenes-elektromos jelek okoznak. Agyors,
percenként 120250 Gtéssel jaré szivfrekvencia
szédulést, gyengeséget és végul eszméletvesztést
okozhat. A kamrai tachycardia kamrafibrillaciova
sulyosbodhat.
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Keésziilék
Lasd: pulzusgenerator:

Lekérdezes

Az afolyamat, amikor egy szamitégépes készulék
(programozo)-telemetrias kommunikacios jelek
segitségével azonositasi és allapottal kapcsolatos
informaciokat fogad.az On késziilékérdl. KezelBorvosa
ezen informaciok alapjan-értékeli késziléke
teljesitményét;.és ellenérzi az esetlegesen el6fordult
ritmuszavarokra vonatkozé adatokat.

Miokardialisinfarktus

Mas néven: szivinfarktus. Szivinfarktus akkor torténik,
ha elzarddik a szivbe vért szallito valamelyik artéria.
Ennek kovetkeztébena sziv. egyes reszeibe nem

jut ver; és asziv szoveteinek egyes részei elhalnak.
A'szivinfarktus tlinetei:tébbek kozott.-a mellkasban,

a karban vagy'a nyakban érzett fajdalom, hanyinger,
faradtsag, valamint légszom,.

Pitvar (tobbes szam: pitvarok)

A sziv két fels@ Uregének egyike:-a jobb pitvar,
illetve a bal pitvar. A pitvarokban gy(lik 6ssze a szivbe
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érkez6 vér; es a vért a sziv alsé Uregeibe,
a kamrakba pumpaljak.

Programozo

Szamitégépes berendezés, amely a beliltetett
készulékkel valo-kommunikaciéra szolgal.

A programozot a tesztelés és az ellenérzd vizsgalatok
soran a belltetett késziilekbdl'szarmazé informaciok
O0sszegylijtésére és. megtekintésére hasznaljak.

Az orves vagy.technikus a programozét arra is
hasznalja, hogy beallitsa a belltetett készuléket az
On'ritmuszavarainak érzékelésére és kezelésére.

Pulzusgenerator

Mas néven: készulék. A pulzusgenerator az S-ICD
rendszer része;amely-tartalmazza az.elektronikat és
az elemet.

Radiofrekvencias (RF) vezeték nélkiili
kommunikéacio

Olyanctechnolégia; amely lehetévéteszi az
informaciéeserét'aprogramozékészilekkel,
radidjelekkel valo kommunikacié segitségevel.
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Sternum

(Szegycsont) Amellkas kdzepén talalhato, a bordakat
O0sszekotd csont.

Szinusz- (SA) csomé

A'sziv természetes ritmusképzd terilete.

A szinuszecsomo a sziv jobb felsé liregében (a jobb
pitvarban) talalhaté, specialis sejtekbdl allé kis csoport,
amely normalis esetben elektromos jelet hoz létre. Ez a
jel végighalad-a sziven,€és ez valtja ki a szivverést.

Szivinfarktus
Lasd: miokardialis infarktus (Ml).

Szivmegallas
Lasd: hirtelen szivmegallas (SCA):

Szivritmus

Szivitések sorozata. Az orvosa a szivritmusat
normalisnak vagy szabalytalannak nevezheti.

A normalis szivfrekvencia-nyugalomban:altalaban
percenként 60 és 100 k6zott van.
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Szubkutan
Kozvetlenul abor alatti

Szubkutan elektrod

Egy szigeteléssel boritott drét, amely @ bor ala van
belltetve, és csatlakoztatva van a készllékhez.

A szubkutan-elektrod érzékeli a-szivverését, és ingerl6
impulzusokat és/vagy sokkokat vezet a készuléktél

a szivbe.

Szupraventrikularis tachycardia (SVT)

Gyors szivritmus, amelyet a kamrak folotti terdletrél,
altalaban a pitvarokbdl szarmazd. elektromos jelek
okoznak: A szupraventrikularis'tachycardiaban

lévd sziv percenként tobb mint 150-et is verhet,

ami szivdobogdasérzést-es remegésérzést-.okozhat
a mellkasban.

Tachycardia elleniiingeriés’(ATP)

RQvid, gyors, kis.energiaju ingerl6 impulzusok
sorozata, amelyeket a késziilék lead a szivre;

hogy a gyors szivverést lelassitsa a-normalis ritmusra.
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Ebben a részben leirjuk-az egészséges sziv
mikodésének-1ényegét, és elmagyarazzuk, hogy mi
torténik,-ha a szivben kérosan gyors szivritmus lép fel.

AZ egészséges sziv

Assziv négy uregbdl all: a két-fels6 Ureget pitvaroknak
hivjak, a két.als6 ureget pedig kamraknak. Amikor a sziv
nyugalomban van (elernyed), a négy ureg megtelik vérrel,
majd.a sziv 0sszehluzdodik, és.a vért az'ereken keresztil
a'szervezetbe pumpalja (1-abra a.17. oldalon).



Véraramlas a
pitvarokhoz

Véraramlas
a kamrakon
keresztull

1. /&bra. Asziv-és a véraramlasa

A szivben egy kulonleges aramvezetési rendszer elektromos
jeleket dllit eld, és ezeknek az ingereknek a hatasara -huzodik
Ossze a sziv/(2 abra‘a 18..oldalon). Normalis esetben
asziv-pumpald mikdodését egyenletes elektromos jelek
iranyitjak, ezek a:sziv természetes ritmusvezerld részebdl, a
szinuszcsomaobol (SA' csomo) szarmaznak. Az SA csomaébal
szarmazd elektromos jelek keresztilhaladnak a'pitvarokon,
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€s egy elektromos vezet6 utvonalon érik el a kamrakat. Ezek
az elektromos jelekingerlik(stimulaljak) a szivizomzatot,
hogy 6sszehuzédjon.Az 6sszehuzddas utan a szivizom
elernyed, a-sziv megtelik vérrel, majd ismét 6sszehlzodas
torténik. Ez a‘ciklus évente tobb milliészormegtorténik.

Szinusz-

(SA)esomd Pitvarok
Elektromos
aram
Kamrak

2. 4bra: A sziv és elektromos tevékenységenek utvonalai
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Nyugalomban@ normalis pulzus (szivfrekvencia)
altalaban percenként 60-&s 100 koz6tt van. Az On pulzusa
azonban ennélmagasabbra is emelkedhet, vagy ennél
alacsonyabbra is csokkenhet attdl fliggéen, hogy On
milyen-tevékenységet végez. Altalaban testmozgaskor
emelkedik'a pulzus, alvas kdzben pedig csokken.

Amikor'a sziv tal.gyorsan ver

Ha az On pulzusa nagymértékben megemelkedik, amikor
nem vegez testmozgast, és nem all érzelmi stressz alatt,
azkoros-allapotra utal.’A tul magas-pulzus orvosi neve

a tachycardia. Nem minden tachycardia jelent komoly
problémat. Van-olyan tachycardia,-amely kellemetlenséget
okoz, de ‘nem életveszélyes, mig mas tachycardiakihagyon
sulyosak és életveszélyesek-lehetnek.

Atachycardia.6sszefliggésben allhata szivizom
karosodasaval,. amely a-koszoruer-betegséggel egyitt
jarhat..A koszoruér-betegség akut szivinfarktust

(gyakori nevén szivrohamot) okozhat,'amely karosithatja
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a'szivizmot. Tachycardiat okozhatnak mas betegségek
vagy bizonyos genetikai hibak is, amelyek gyengitik
aszivet.

Ha ez acgyors.szivverés folytatodik, egyes-ltések
kimaradasat tapasztalhatja, vagy szédiilést érezhet.
El6fordulhat, hogy elveszti az-eszmeéletét, és lehetséges,
hogy.a sziv mikédése leall (szivmegallas).

Ventrikularis‘tachycardia (kamrai tachycardia)

A ritmuszavar egyik fajtaja, amelyet tapasztalhat,
a’kamrai tachycardia (VT).-llyen ritmuszavar esetén

a sziv elektromos jeleinem a-szinoatridlis csomobol,
hanem az egyik kamrabolérkeznek (3 abra a 21. oldalon).
Az elektromos jel rendellenesen halad at a sziven;

€s gyors, néha szabdlytalan szivveréstokoz. Ha a szive
gyorsabban ver, kevesebb.vért pumpal a.testbe:Ha ez
a gyors szivverés'folytatodik, egyes.utések kimaradasat
tapasztalhatja; vagy.szédulést érezhet. Eléfordulhat,
hogy elveszti az.eszméletét, és-lehetséges,hogy a‘sziv
mikodése leall (szivmegallas).
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Rendellenes
elektromos
jelek a
kamrabadl

3. dbra:’Kamvrai tachycardia

A'kamrai tachycardiat’'esetenként lehet gyogyszerrel
kezelni. Mas esetekben kilsé. defibrillator —amilyet
a mentésok hasznalnak —vagy ICD hasznalhato

a rendellenes jelek megszintetésére es a'sziv
normalis_ritmusanak visszaallitasara,
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Kamrafibrillacio

Aritmuszavarok masik fajtaja a kamrafibrillacio (VF).
llyen ritmuszavar esetén szabalytalan elektromos jelek
érkeznek t6bbkiillonb6zd helyrél a kamrakbol (4 abra
a 22:oldalon). Ez gyors szivfrekvenciat okoz. Egyes
esetekben a sziv percenként tobb mint 300-szor ver.

Rendellenes
elektromos
jeleka
kamrakbol

4. abra: Kamrafibrillacio
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Kamrafibrillacié esetén a sziv igen kevés vért pumpal a
testbe. Ha a-szive kamrafibrillacioban van, hamar elveszti
az eszméletét. A kamrai tachycardiahoz hasonldan

a kamrafibrillacid-is'kezelhetd defibrillatorral. A defibrillator
elektromos sokkot ad le, amely végighalad a sziven. A sokk
megszunteti a rendellenes jeleket, €s.lehetdve teszi, hogy
a szinuszcsomo normalisabb ritmussal mikddhessen.

Ha a kamrai tachycardia vagy-a kamrafibrillacié folytatodik,
a sziv nem tud elég oxigendus vért szallitani az agyba és a
test.tobbi szévetébe. Oxigén nélkiil'az agy és a test szdvetei
nem tudnak normalisan‘'m(ikddni, ami.halalos lehet.

Miért-van szakségem minimalisan invaziv
S-ICD rendszerre?

A kezel6orvosa Onnek egy minimélisan-invaziv)S-ICD
rendszer belltetésétjavasolta, mert Onnél'fennalla kamrai
tachycardia és a-kamrafibrillacio-veszélye. A kbvetkezé
szivbetegségek 0sszeflggésben allnak atkamrai
tachycardia vagy a kamrafibrillacio veszélyével:
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» Szivinfarktus: Akkor kdvetkezik be, ha egy koszoruér
teljesencelzarddik vagy hirtelen, nagymértékben
beszlkul, és ezért a szivizom nem kap oxigénben
gazdag vert Az oxigénben gazdag vérellatas hianya
miatt a szivizomregy része karosodik:

« Szivelégtelenség: Olyan betegseg, amikor a szivizom
nem tud elég vért pumpalni‘a testbe vagy bizonyos
szervekbe:

* Kardiomiopatia: Olyan betegség; amelyben a sziv
kérosan.megnagyobbodik €s-merevvé valik. Emiatt
romlik a.szivizom mikddésének a hatékonysaga,
€s a sziv kevésbeé tud-vértpumpalni-a szervezetbe.

« Els6dleges ritmuszavar: A sziv ingeriletvezet6
rendszerében lévé rendellenesség.

Fennall nalam akamrai tachycardia vagy
a kamrafibrilacid veszélye?

Haa szivizom valamelyik'része karosodott, vagy a sziv
kérosan‘megnagyobbodott; asziv hem képes hatékonyan
vért pumpalni a.szervezetbe. A szive-allapotanak
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felméréséhez vizsgalatok lehetnek szikségesek.

Az egyik ilyen vizsgalat.az ejekcios frakcid (EF) mérése.
Az EF értéke azt mutatja, hogy a sziv mennyi vért
pumpal a'szervezetbe egy szivveréssel (egy szivizom-
Osszehlzodassal),

Orvosivizsgalatokban megallapitottak, hogy azoknal
a betegeknél, akiknek alacsony.az EF értéke, kiiléndsen
nagy a kamraitachycardia vagy a kamrafibrillacié veszélye.
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Hirtelen szivmegallas

Aszivritmuszavar, példaul’a kamrafibrillacio hirtelen
szivmegallashoz vezethet. A hirtelen szivmegallas
kovetkeztében a sziv nem pumpalja tovabb a vért

a testbe. Mivel a sziv nem pumpal elég vért a testbe,
sok ilyen betegnél eléfordul,chogy-hirtelen elveszti az
eszméletét. Ha a hirtelen.szivmegallast nem kezelik,
hirtelen szivhalalhoz (SCD).vezethet. A kamrafibrillacio
megszintetésének egyetlen maodja, hogy elektromos
sokkot adnak-le defibrillatorral.

Kockazati tényezdk

A legtobb embernél nincsenek egyértelm{ tlinetei
a hirtelen'szivmegallasnak, ezért fontos ismerni azokat
a tényezbket,-amelyek novelik a kockazatat:

» Korabban elszenvedett szivinfarktus
+A szivizompumpamiikodéseének .zavara

* A kamrakbol eredd gyors, rendellenes szivritmus



* A csaladban el6fordult hirtelen szivmegallas
(Sudden-cardiac arrest = SCA) vagy hirtelen szivhalal
(Sudden cardiac-death = SCD)

A hirtelen szivmegallas megel6zésének kulcsa a kockazati
tényezdk korai felismerése. Ha On veszélyeztetett, fontos,
hogy megbeszélje az orvosaval.

A hirtelen szivmegallas (Sudden cardiac arrest =
SCA) kockazatanak felmérése

Azorvosa elvégezhet a kovetkez6 vizsgalatok kozul
egyetwvagy.tobbet achirtelen szivmegallas kockazatanak
megallapitasara:

Echokardiografia: Az echokardiografia‘olyan vizsgalat,
amellyel'megmerik acszive ejekcios frakciojat. Az ejekcios
frakcié hatarozza-meg. a sziv-pumpalasi képesseget.
E‘vizsgalat soran ultrahanghullamok segitségével
mozgoképet készitenek-a szivrdl. Ennek a vizsgalatnak
az eredménye alapjan az.orvosa megallapitja,

hogy sziikségesek-e tovabbi vizsgalatok.
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Holter monitarozas: A Holter-monitor egy kilsé monitor,
amelyet a beteg hosszabb ideig visel. A monitor méri

es rogziti a sziv elektromos tevékenyseégeét, tdbbek
kozott a fellépd ritmuszavarokat is. Orvosa elemzi a
rogzitett adatokat, és ‘megallapitja, hogy fellépett-e
rendellenes ritmus.

Elektrofiziolégiai (EP).vizsgalat: Az elektrofiziologiai (EP)
vizsgalattal megmérik-a szivébdl szarmazé elektromos
jeleket. A vizsgalat soran az orvos katétereket (vékony,
rugalmas csdveketvagy drotokat) vezet a szivébe.
Akatéterek érzékelik.a szivében mérhetd elektromos
jeleket. Az orvosa katéterek segitségévelingerelheti.is a
szivét, hogy megallapitsa, kialakulhat-e Onnél ritmuszavar.
Ezavizsgalat segithet az orvosnak felismerni Onnél az
esetleges rendellenes szivritmust; és azonositani-annak
eredetét. Azt is:-megallapitja, hogy mennyirejol hatnanak
bizonyos gydgyszerek vagy egy, belltetett készulek

a szivritmus kezelésében. Ezutan az orvosa eldontheti,
hogy. melyik kezelés a legjobb az On betegségére.
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Az On EMBLEM S-ICD rendszere

A.minimalisan invaziv EMBLEM S-ICD rendszer
belltetend6 dsszetevdit a bér ala, a bordakon kiviilre
ultetik be.

Az EMBLEM S-ICD rendszer.-osszetevoi

Pulzusgenerator

A pulzusgenerator egy,elemmel miik6doé, szamitogep
altaliranyitott, fémburkolatu késziilék.-A pulzusgeneratort
jellemz6en a.mellkas bal oldalara iiltetik be.

Egy kulsé programozoegységgel, vezetek nélkuli
kommunikacié segitségével kilonbdza beallitdsok és
paraméterek programozhatdk be a pulzusgeneratorba.
A kezel6orves beprogramozhat.a pulzusgeneratorba
kulonboz6 beallitasokat, amelyek kifejezetten
az-On szivének az allapotara vannak beallitva:

Ha a pulzusgenerator kérosan gyers szivritmust
érzékel, akkor egy elektromos (itest ad'le a'szivre,
amely a szivritmust-visszaallitja.a-normalis ritmusra.



Ezt a sokkterapiat defibrillaciénak hivjak. Az S-ICD rendszer
felveszi és tarolja az ilyen kérosan gyors szivritmusok
jellemzaéit. A kezel6orvos megtekintheti a tarolt informaciokat
a tervezett rutin ellendrzd vizsgalatok alkalmaval. Ezt egy
vezetéknélkuli, kilsé programozdéval lehet megtenni.

Szubkutan-elektrod

A béralatti (szubkutan) elektréd egy részben bevont
(szigetelt) drot, amelyet kbzvetlenll a-bér ala, a szegycsonttal
(sternum) parhuzamosan Ultetnek be. A szubkutan

elektrodot csatlakoztatjak a pulzusgeneratorhoz

(5 abra a 30: oldalon).

Elektrod a oG

szegycsonttal g:ﬁar? or

parhuzamosan X
kozasa ~
a'mellkas
bal oldalan

5. abra: A:szubkutan elektréd elhelyezése
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Az S-ICD'rendszer az elektrod segitségével érzékeli
a.szivbdél szarmazo elektromos jeleket. Ha szikséges,
az S-ICD rendszer egy elektromos sokkot ad le a szivre,
amely a szivritmust visszaallitja normalis ritmusra.

Tesztelték a'testtel-érintkezd pulzusgenerator és elektrod
anyagainak biokompatibilitasat. A pulzusgenerator és az
elektréd -titAnbol és'mas femekbdl készil. Az allergias
reakciok nem gyakoriak, de sha ismert fémallergiaja van,
azt beszélje meg kezeldorvosaval.

31



Az EMBLEM S-ICD

rendszere beultetése

A belltetési eljaras
A kérhaz ésaz orvos tapasztalatatél fuggéen helyi
érzéstelenitést vagy altalanos érzéstelenitést kap,

hogy kényelmesen-érezze magat a beultetés soran.

A belltetés id6tartama az érzéstelenités fajtajatdl fugg.

A pulzusgenerator oldalso elhelyezése miatt a n6knek
olyancfehérnemt és ruhat kell viselnitik, amely nem okoz
kényelmetlenséget a pulzusgenerator zsebe kbzelében.

A kbvetkez6 részben az S-ICDrendszer megfeleld
belltetésére €s pozicionalasara alkalmas szamos
miitéti megkdzelités kdzul egyet emeldnk ki (6. abra-a
33.oldalon). Orvosa‘az On életmddjat és -anatomiai
sajatossagait figyelembe véve hatarozza meg az
S-ICD rendszer belltetésének optimalis-modszerét és
elhelyezését.
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5. Ezutan az orvosa teszteli az S-ICD rendszert.
A vizsgalat soran.az orvos a szivében ritmuszavart
indit el..A készilék felismeri a ritmust, és lead
egy terapias sokkot. A tesztelés soran On szedalt
allapotban lesz; annak érdekében; hogy az eljaras
a lehet6 legkevésbé legyen kellemetlen.

6. Az S-ICD ‘rendszert programozoékészulékkel
kiprobaljak és beallitjak a pulzusgeneratort.

7. Abemetszéseklezarasaval véget ér az eljaras.

Hazabocsatas, akorhazbol

Az S-ICD rendszer beliltetése 'utani'gyogyulasi.idészakban
nem kell lemondania a tevékeny-életmodrol. Tartsa be az
orvos altal, a mitét utani idészakra adott utasitasokat.

Az S:CD rendszer eldnyeiés kockazatai

Az orvosa ugy,dontott,-hogy belltethetd defibrillatort
(ICD) kell kapnia, mert nagy a.veszélye a kamrai
ritmuszavarok-altal okozott hirtelenszivhalalnak:.Orvosa

34



ugy latja,"hogy az S-ICD rendszer kilondsen el6nyds
lehet az On‘szamara. Az S-ICD rendszerrel elkeriilhet6k
atranszvénas vezetékek okozta bizonyos szévédmeények,
mivel a terdpiat nem a szivbe bevezetett vezeték(ek) utjan
biztositja. Ezenkivil'az S-ICD rendszer belltetése soran
nem szukseges arontgen hasznalata.

Mint'minden ICD rendszernek,-az S-ICD rendszernek is
vannak.Kockazatai..Nem gyakran ugyan, de el6fordulnak
a betltetési eljaras soran fellépd szovédmények, amelyek
a kdvetkez6k lehetnek:

* VVérrog képzbdése
+ A kdrnyezd szovetek (inak,izmok; idegek) sérilése

< Felsévégtagi (beleértve a kulcscsontot, vallat és kart)
sérulés vagy fajdalom

* VVeszélyes ritmuszavarok
+» Stroke
«Halal

Arendszer.belltetése utan‘egyéb, nem gyakeri kockazatok
is felléphetnek; példaul a kdvetkezdk:
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* Fertézes

+ A bérkimarodasa a keszulék kornyékén

+ Az elektrod és a készulék kimozdulhat a helyérél
«Ajulas (syncope)

* Lehetséges, hogy a készulék sokkot vagy terapiat ad
le, vagy ingerlést végez, amikor arra nincs sziukség
(szlikségtelen kezelés)

* A készulék-nem érzékeli, vagy.nem tudja megfeleléen
kezelni a szivritmusat, elekfromagneses interferencia
vagy meghibasodas miatt

* Nehézséget okozhat a belltetett készillék megszokasa
«Verzeésvagy verrog képzddese (hematoma)
* Fajdalom és kellemetlen érzés

* Felsé végtagi (beleértve a kulcscsontot, vallat és kart)
sérulés vagy.fajdalom

Mindenképpen beszéljen-orvosaval, -hogy pontosan
megértse a rendszer belltetésének dsszes kockazatat
és elényét.
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A bellitetés utan

Ahogy felépll a beultetésimitét utan, tapasztalni fogja,
hogy ackészulék lehetévé teszi, hogy Ujra aktiv életet éljen.
Fontos, hogy aktivan részt vegyen a felépllésében az

orvosa utasitasai, tdbbek kozott a kdvetkez6k betartasaval:

* Mondja el az orvosanak,ha duzzanatot, pirossagot vagy
folyadék szivargasat tapasztalja a bemetszéseknél.

* Az orvesa utasitasainak’'megfelel6en ne emeljen nehéz
targyakat.

« Az orvosa utasitdsainak megfeleléen gyalogoljon,
sportoljon:és furéd;jon.

* Ne-hordjon'szlk-ruhat, amely irritalhatja a bdrt
a készulék felett.

» Keresse fel orvosat, ha belazasodik; és a‘laz nem
mulik-el két-harom nap. alatt.

* Ha barmilyen kérdése van‘a készulékkel,
aszivritmusaval vagy.a gyoégyszerekkel kapesolatban,
kérdezze meg orvesat.

* Ne dérzsodljea késziiléket vagy annak kornyékét.



» Kertlje az olyan durva érintkezést targyakkal, amely
a beultetési hely esetleges megutédésével jarhat.

» Mondja-elb a tobbi' orvosanak, a fogorvosanak
és ament@soknek, hogy belltetett készlléke van,
és mutassa meg nekik az Orvostechnikai készulék
azonositokartyajat.

*Ha barmilyen szokatlan vagy varatlan dolgot észlel,
peldaul Gj tineteket, vagy olyan tineteket, amilyeneket
a készllékcbelltetése elbtt tapasztalt, értesitse
az orvosat.

Gyogyszerek

Az On késziiléke a szivbetegségének kezelésére
szolgal.,Szikség lehet azonban bizonyos‘gyogyszerek
szedésere is. Fontos, hogy kévesse az orvosa utasitasait
a‘gyogyszerekkel kapcsolatban.
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Tevekenységek és sport

Az orvosa segit Onnek eldénteni, hogy milyen szint{
fizikai-aktivitds a legjobb Onnek. O segit megvalaszolni
az életmod-valtoztatassal, az utazassal, a sportolassal,
a munkaval,.a hobbijaival és a szexualis élettel
kapcsolatos kérdéseket.

Tajékoztatas az On S-ICD rendszerérdl

Mielétt hazamenne a kérhazbdl, téltesse ki orvosaval vagy
a nbverrela , Tajekoztatas az. EMBLEM-S-ICD rendszerrél®
Grlapot a jelen kézikényv elején.
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Elet az EMBLEM

S-ICD rendszerrel

A beteg felelossége

Ebben a részben-tudnivalok talalhaték az S-1ICD
rendszerrél és'arrdl,_.hogyan térhet vissza‘a napi
tevékenységeihez a mitét utan.

Felkésziilés-az S-ICD altal leadott sokkra

Az; hogy akészulék figyeli a szive mikddését, nem okoz
semmilyen érezhetd hatast, azonban a ritmuszavar elleni
sokk nagyon is‘érezhett lehet. Fontes tudnia, hogy mire
szamithat.

Mielétt-tineteket észlelne vagy terapias sokkot kapna,
beszéljen.meg az orvosaval vagy a néverrel.egy tervet arra
vonatkoz6an;.hogy-hogyan-lép kapcsolatba az-orvosaval,
vagy szukség esetén-a mentdkkel. Avjelen kézikonyvben
talalhato Urlapokracirja fel a fontos telefonszamokat és azt,
hogy jelenleg milyen, gy6gyszereket szed. Hasznos-lehet;
ha-ezeketaz informaciokat a telefonja-kozelében tartja.




Ha a gyors szivirekvencia tlineteit észleli, valészinl, hogy
a.készulék néhany masodpercen belll terapiat fog leadni.
Probaljon nyugodt maradni, és keressen egy helyet, ahol
letthet vagy lefektidhet. A kezelés elvégzésekor érzett
€rzes csak egy pillanatig tart.

Lehetséges azonban; hogy.tovabbi orvosi kezelés valhat
szikségesse. Mindenképpen kérdezze meg az orvosat,
hogy mit tegyen, és fontolja;meg a kdvetkez§ javaslatokat:

1. Ha lehetséges, legyen Onnel az:esemény kézben olyan
személy, akifelkészilt arra, hogy —'sziikség esetén —
kardiopulmonalis-Ujraélesztést (CPR) végezzen.

2, Gondoskadjon arrol, hogy egy.baratja vagy csaladtagja
tudja, hogy felkell hivni'a mentéket,cha eszméletlen
marad.

3..Ha a.sokk utan eszméleténél van, de nem érzi jol
magat, kérjen meg valakit, hogy hivja fel az orvosat.

4. Ha-a sokk'utan jél'érzi magat, €s nincsenek-mar
tinetei;nem feltétlentl szlikséges azonnal orvoshoz
fordulnia..Kovesse azonban az orvosa utasitasait azzal
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kapcsolatban; hogy mikor hivja a rendeldjét. Példaul az
orvos arra kérheti, hogy ha éjszaka kerul sor a sokkra,
akkor masnap reggel hivja fel 6t. Az orvosi rendel6ben
dolgoz6 valamelyik személy a kdvetkez6khdz hasonlo
kérdéseket tehet fel Onnek:

«Mit csinalt kdzvetlenill-a sokk el6tt?

» Milyen tiineteket észlelt'a sokk el6tt?

» Mikor tortént a sokk?

» Hogy €erezte magat kozvetlenil.a sokk utan?

. Lehetséges, hogy ritmuszavar.tineteit érzi, de
a készulék nem ad:le terapiat. Ez/a készlléke
beallitasaitdl fligg. Példaul lehetséges, hogy egy
ritmuszavar tiineteket okoz, de az'’nem.annyira-gyors;
hogy a készulék terapiat adjon'le. Minden esetben;
ha a tunetei sulyesak, vagy ha korulbelil egy-percnél
tovabb tartanak; azonnal forduljon‘ervoshoz.
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Kilonlegesamegfontolasok

Az orvosa utasithatja arra, hogy kerilje azokat

a tevékenységeket, amelyek az eszméletvesztése
esetén.veszélyeztethetik Ont vagy masokat. Az ilyen
tevékenységek kéze tartozhat a gépjarmivezetés,
az egyedul tortend uszas eés hajozas, valamint a
|étrara maszas.

Mikor hivja az'orvosat?

Azorvosa el fogja-Onnek-mondani, hogy mikor keresse
meg 6t. Altalaban.az alabbi-esetekben kell felhivnia
azorvosat:

« A'készilék ritmuszavar elleni-kezelést vegez,
és utasitast’kapott arra; hogy telefonaljon.

*Rendellenes szivritmus tlineteit tapasztalja,
és utasitast kapott arra, hogy telefonaljon.

 Jegyezze fel, ha duzzanatot, pirossagot vagy folyadek
szivargasattapasztalja a bemetszésekngl.
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* Belazasodik, €és a laz nem-mulik el két-harom nap alatt.

+ Kérdései vannak a készllékkel, a szivritmusaval vagy
a-gyogyszerekkel kapcsolatban.

» Utazast vagy koltozést tervez. Orvosaval egyutt
dolgozzon ki-ellendrzd vizsgalati tervet tavolléte
id0szakara:

* Sipolé hangot hall'a készlilekbdl. Ez azt jelzi,
hogy akészuléket azonnal ellendrizni kell. Lasd:
,Mit'tegyek; ha akeészulék sipolni kezd?” (46. oldal).

* Barmilyen szokatlan vagy varatlan dolgot észlel,
példaul Uj tineteket; vagy olyan tineteket,
amilyeneket a készulek belltetése elbtt tapasztalt.

Ne feledje, hogy az On késziiléke a-sziv életveszélyes
ritmuszavarainak a‘figyelésére és-kezelésére szolgal.
Ez jelent6s megnyugvast okozhat Onnek, a-baratainak
€s a csaladjanak.
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Ellenérzé vizsgalatok

Ahhoz, hogy az On’S-ICD rendszere tovabbra is
megfeleléen mikadjon, jarjon el a kezel6orvosa altal
el6irt, rendszeres ellen6rz6 vizsgalatokra. Az ellendrzé
vizsgalatok gyakorisagat egyeztesse a kezelborvosaval.
Orvosa rendszeresen. egyeztetni fog Onnel egy-egy
ellendrzé vizsgalatot, amikor ellenérzi az On készilékét
és altalanos-egészségi allapotat. Fontos, hogy elmenjen
a rendeldbe a terv szerinti ellendrzd.vizsgalatokra,
akkor’is, ha jol érzi‘magat.

Az ellenérzd vizsgalat altalaban 20 percig tart. A vizsgalat
soran az.orvos vagy anévér.aprogramozoval lekérdezi
tarolt adatokat, értékelik'a mikodését az utolso ellen6rz6
vizsgalat ota; és ellendrzik az esetlegesen eléfordult
ritmuszavarokra vonatkozo adatokat: "Ha sztikséges,
atallitiak a készulékbeallitasait: Ellendrizni fogjak,

hogy mennyi-energia maradt az elemben.
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Fontos;-hogy kdvesse az orvosa utasitasait, valamint
ezeket az ajanlasokat.

* Az ellenérz6 vizsgalatokra jellemzéen 3—6 havonta
keral sor.

» Ha valamilyen'kérdése van, vagy.valami szokatlant
tapasztala készulékkel kapcsolatban, kérdezze meg
az orvosat.

» Szedje-a gyogyszereit az orvosa utasitasai szerint.

« Mindig tartsa maganal az On’éltal szedett
gyogyszerek listajat.

Mit tegyek;-ha a’készilék sipolni kezd?

Az S-ICD rendszer a biztonsag érdekében tartalmaz egy
onellendrzd-funkciot, amely ellenérzi a\pulzusgenerator
aramkdreit. Ha sipolé-hangot ad ki a-pulzusgenerator,
vegye fel akapcsolatot'’kezel6orvosaval. A sipolas. azt
jelenti; hogy-az S-ICD'rendszer azonnali-orvosi-ellendrzést
igényel. Az orves vagy a névér.megmutathatja Onnek ezt
a sipolé hangot, hogy majd-felismerje. Annak.ellenére;
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hogy arendszerbe be van épitve ez a figyelmeztetd
funkcio, mindig kdvetnie kell orvosa utasitasait a
rendszeres ellenérzd, vizsgalatokra vonatkozoan.

Tudnivaldok’ a készulék eleméral

A szivritmusafigyeléséhez;a sziv.ingerléséhez és az
elektromos'terapia leadasahoz szikséges energiat egy
elem.adja, amely biztonsagosan a készilékben van. Mint
minden mas elem, a készlulékében Iévé elem is id6vel
elhasznalédik. Mivelaz.elem rogzitve van a készulékben,
nem lehet kicserélni, ha kimerult. Ehelyett az egész
készuléket kikell.cserélni (lasd: ,A rendszer cseréje”

(48. oldal)). Az elem-glettartama attol figg, hogy @z
orvosa milyen beallitasokat programozott be, €s mennyi
kezelést végez a készUllék.

Mibdl vesziészre, hogy az.elem merulében van?

A'késziilék elemének a mikoddése pontosan
elérejelezhets. Az On készlléke rendszeresen ellendrzi
a sajat-elemét. Minden ellen6rzé vizsgalat alkalmaval az
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orvos vagy a névér azt is ellenérzi, hogy mennyi energia
maradt az elemben. Ha a’készllék eleme egy bizonyos
szintre'lemerdl; ki kell\.cserélni a készuléket.

Amikor kdzeledik'a csere ideje, a készuléke.sipolé hangot
adhat ki. Lasd: ,Mittegyek, ha a készlilék sipolni kezd?”
(46. oldal).

A rendszer csereje

A készilék elemenek 1oltottségi szintje vegul lemerdl
egyolyancszintre,“ahol ki kell cserélni-a-késziléket (lasd
~Tudnivalok-akészlék elemérél” (47. oldal)). Orvosa
nyomon koveti az elem-energiaszintjét, és megallapitja,
hogy mikor kell kicserélnica-készileket,

Akészilek kicseréléséhez az orvos megnyitja a bérébdl
képzett zsebet, ahol a.-készllek el van-helyezve.
Lecsatlakoztatja a régi készuléket 'a szubkutan elektrédrol,
majd ellendrzi, hogy a-szubkutan elektréd jol-mikodik-e az
Uj készulékkel.
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Ritkan eléfordulhat, hogy a.szubkutan elektréd nem
mUkodik megfeleléen az uj készulékkel, és az orvosnak

ki kell cserélnie a szubkutan elektrédot. Az orvos
megallapitja, hogy ki kell-e cserélni a szubkutan elektrodot.

Ha a-szubkutan elektrodot ki kell cserélni, az orvos U
szubkutan elektrodot fog behelyeznia bér ala, hasonldan
ahhoz, ahogy az els6 vezetéket belltették. Lasd:

Az EMBLEM S-ICD rendszere belltetése” (32. oldal).

Ezutan-az orvos csatlakoztatja a szubkutan elektrodot
az uj készilékhez. Végiil kiprobalja, hogy az uj rendszer
megfeleléen mikddik-e. A tesztelés utan a bérbél
kialakitott:zsebet lezarjak- A mitét utanifelépullés

soran erezhet nemikellemetlen érzest a bemetszés
helyén. A beavatkozas utan révid idével folytathatja
megszokott eletvitelét.

Kockazatok

A készllék és/vagy-a szubkutan-elektrod cseréjével jaré
kockazatok ugyanazok, mintaz elsd beultetés kockazatai,
példaul fert6zés, szovetkarosodas és vérzés. Lasd:
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+AZ S-ICD rendszer elényei és kockazatai” (34. oldal).
A rendszer kicserélése el6tt mindenképpen beszélje meg
az orvosaval alehetséges kockazatokat.

Az.EMBLEM S:ICD rendszerrel val6
egyuttéléssel kapcsolatban esetlegesen
felmerilo kérdések

Honnan tudom, hogy a késziilékem
megfeleléen miikodik?

AzS-ICD rendszer értékelésére rendszeres ellen6rzd
vizsgalatok sziikségesek. Ezért fontos, hogy kdvesse az
orvosa utasitasait-a rendszeres ellenérz6 vizsgalatokra
vonatkozdan:

Honnan'tudom, hogy a pulzus emelkedese sokkot
fog-e eredményezni, példaul-testmozgas esetén?

Testmozgaskor altalaban emelkedik a pulzus. ©Orvosa
be tudja‘programozni‘az S-ICD rendszert, hogy az csak
akkor adjon le terapias sokkot, ha a pulzusa-meghalad
egy bizonyos hatarérteket. Noha nem megfelelé-sokkok
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el6fordulhatnak; az S-ICD, rendszernek vannak olyan
specialis funkcioi,,lamelyek kifejezetten arra szolgalnak,
hogy megkulénboztessék az intenziv testmozgas miatti
pulzusszam-emelkedést a terapiat igényl§ ritmuszavar
okozta-emelkedéstél.-Orvosa elmagyarazhatja Onnek,
hogyan programozta be Onnek a készliléket, és milyen
pulzusszam‘eredményezhet sokkot.

Az S-ICD rendszer végez ingerlést?

Az’ingerlés célja az alacsony pulzus;(bradycardia)
kezelése, és kizardlag a terapias sokk utan érheté el.
Terapids sokk.utan a-szivverése lelassulhat, vagy egy
rovid iddre leallhat: A terapias sokkot kovetd ingerlés célja,
hogy-atmeneti-tamogatast nyujtson; amig.a sziv.sajat
frekvencidja vissza nemall a.normal értékre:

Milyen gyakran végezterapiatiaz S-ICD rendszer?

A terapia leadasanak gyakorisaga minden betegnél mas,
és‘az On szivbetegsgégének fajtajatol fligg.
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Mennyi-ideig tart az elem?

Az S-ICD'rendszer eleme altalaban hét évig tart. Az elem
mikodési idejét befolyasolja néhany tényezd, koztik az
On szivbetegségének fajtaja és az Onnek leadott terapiak
szama. Az On késziiléke rendszeresen ellenérzi a sajat
elemét: Minden ellenérzd vizsgalat alkalmaval az orvos
vagy-a noveér aztiis'ellendrzi, hogy mennyi energia van

az elemben, Ha a készilék eleme egy bizonyos szintre
lemerdl, eléfordulhat, hogy a készulék-elkezd sipolni,

€s azelemet ki kell cserélni.

Mit fogoK érezni, ha a készulék sokkot ad le?

A'betegek kulonbozbkeppen €rzékelik-a sokkot. Abetegek
ugy-irjak le, hogy valahol egy ,enyhe (tés” és‘egy ,erés
rigas” Kozotti-érzést tapasztalnak a mellkasban..A'legtobb
beteg szamara. megnyugtato tudni, hogy a gyors ritmust
a-készililék egy sokk leadasaval kezelte, és folytathatjak

a normalis mindennapi életiiket: Ha sokkot kap, tartsa be
a kezel6orvosa altal adott utasitasokat.
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Mitorténik, havalaki hozzam ér, mikozben
sokkot kapok?

Ha sokkot kap, mikézben a teste érintkezik egy masik
személlyel, beleértve a szexualis érintkezést is, a masik
személy érezhet egy pillanatig tartd, artalmatlan bizsergést.

Képes leszek-szexuadlis életet élni?

Alegtobb/beteg esetében a szexudlis tevékenység nem
jelent veszeélyt. A;szexualis tevékenyseg kdzben fellépd
természetes:szivirekvencia-ndvekedés ugyanaz, mint a
testmozgas kdzben bekovetkezb szivifekvencia-ndvekedés:
A korhazban végzett terheléses vizsgalatieredménye segit
az orvosanak akészulek beallitasaban, hogy szexualis
tevékenység kozben-a késziilék ne adjon’le sokkot.

Ha szexuédlis egyuttiét kozben a készilék sokkot ad le,

a partnere.bizserg6-érzest tapasztalhat./A'sokk nem artalmas
a-partnere szamara. Mindenképpen mondja-el az orvosanak,
ha szexualis tevékenység kozben a készulék sokkotiad le;
mert ilyenkor-megfontolhatja-a készilék atprogramozasat.
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Ereznifogomcabeultetett. S-ICD rendszert?

A'legtobb betegérzi, de gyorsan megszokja az S-ICD
rendszert. Egyes betegek esetében a pulzusgenerator
vagy azcelektrod-kozelében észlelt kellemetlen érzés
vagy fajdalom néhany hétig is eltarthat. Ritka esetekben
mitéti-beavatkozassal -kell athelyezni a készlléket,
hogy.a kellemetlen‘érzés -megsziinjon.

Mit tegyek,ha a késziilékem sipol?

Jegyezze fel,-hogy milyen tevékenységet végzett éppen,
majd hivja-fel atkezel§orvosat:

Sportolhatok?

Az S-ICD rendszermiatt 6nmagaban nem kell-kerulni

a sporttevékenyseget. Kdévesse a kezelborvosa utasitasait
az S-ICD rendszer-belltetése utan engedélyezett
sporttevékenyseg fajtajaval és idétartamaval kapcsolatban.

Mikor vezethetek Ujra‘gépkoacsit?

A kezel6orvosa el-fogja mondani Onnek; hogy az
S-ICD.rendszer bellietése utan mikor kezdhet vezetni.
Ez a dontés az On szivbetegségének a fajtajatol fligg.
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A beliltetett defibrillacios készulékkel rendelkezd
betegek gépkocsivezetésére vonatkozo térvények
kulonb6z6ek az egyes orszagokban. Az S-ICD rendszert
viseld olyanbetegek tdbbsége, aki korabban vezetett,
ujra visszatérhet a gépjarmiivezetéshez:/Az S-ICD
rendszer fizikailag semmilyen zavard -hatast nem okoz

a gépjarmiivezetés soran: Eppen‘ellenkezéleg, az S-ICD
rendszer altal biztositott védelem biztonsagosabba teszi
a gépjarmuvezetést a halalos szivritmuszavar tuneteinek
megelézéseével. A gépjarmivezetés kozben leadott sokk
altalaban nem gyakori.

Utazhatok?

Az S-ICD rendszermiatt nem kell kerulnie az utazast.
Az utazas el6tt, kdzbenés utan‘mérlegelendd
szempontokat beszélje meg a kezel6orvosaval.

A Kezel6orvosa segiteni fog.abban; hogy. kivel beszéljen,
vagy kit keressen meg, ha'utazik. Ha a tengerentulra
utazik,-a‘Boston Scientific vallalattél'-megtudhatja; hol
vannak olyan kérhazak, amelyek az S-1CD rendszer
beultetését végzik, és tamogatastnyujthatnak.
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Hasznalhatok mobiltelefont?

Ha-mobil-\vagy-vezeték nélkili telefont hasznal, a legjobb,
ha a telefontaz S-ICD rendszert8l legalabb 15 centiméter
vagy 6 .huvelyk-tavolsagban tartja. Javasolt tovabba, hogy
a mobiltelefonjat a-belltetett S-ICD rendszerrel ellentétes
oldalon tartsacHa mobiltelefonon beszél, tartsa a telefont
a beultetés helyével ellentéetes-oldalon, és attdl tavol.

A mobiltelefon-zavarhatja az 'S-ICD rendszer terapias
mikddését. Ha kérdései-vannak az S<ICD rendszerrel és
a mobiltelefonok esetleges zavard hatasaval kapcsolatban,
forduljon-kezel6orvosahoz.
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Fontos informaciok

a biztonsagossagrol

Elektromagneses. interferencia

Az elektromos és.a’'magneses készulékek hasznalatakor
elektromagneses mez6 keletkezik. A legtdbb elektromos
€s magneses készllék hasznalatakorigyenge
elektromagneses mez6 keletkezik: Az On S-ICD rendszere
ugy van kialakitva, hogy megdévja 6nmagat ezektél az
elektromagneses mezdkidl; és a rendszer mikodését

nem befolyasolja az, ha,olyan elektromos és magneses
készulékek kozelében van, amelyek ilyen mezdket
gerjesztenek.

Bizonyos elektromos €s magneses készulékek azonban
erés elektromagneses vagy radiofrekvencias mezot
keltenek,amely ideiglenesen zavarhatja az S-ICD
rendszer mikodését. Ezt.a zavard hatast elektromagneses
interferencianak (EMI) nevezik. Az S-ICD rendszer
normalis mikoddése altalaban helyreall, ha eltavolitjak

az EMI-t okozo elektromos 'és magneses készulékektol.
Fontos tudnia, hogy mely elektromos és magneses
készllékek fogjak valoszintileg.zavarni az On.S-ICD



rendszerének a mikodését.;Az alabbi bekezdés
segitségével meghatarozhatja az egyes berendezések,
eszkozok és tevékenysegek biztonsagossagat az EMI
szempontjabdl. Ha'munkaja végzéséhez nagy ipari
generatorok vagy radarforrasok kozelében kell lennie,
lehet, hogy erre kiilénos figyelmet Kell forditania, mieltt
visszatér dolgozni:Ha a-munkavégzésének helye ilyen
koérnyezetben.van, beszélje ezt meg a kezelborvosaval.

Haztartasi-eszkdzok és gyakran hasznalt
készulekek

Az S-ICD rendszermellett biztonsagosan hasznalhatja
a legtobb’haztartasi-eszkdzt, irodai berendezést €s
gyakran hasznalt szerszamot, ha azok megfeleléen
vannak foldelve és karban-vannakitartva: Kévesse az
alabbi iranyelveket a gyakran-hasznalt szerszamokkal,
berendezésekkel és a gyakori tevekenysegekkel
kapcsolatban.
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A szokasos hasznalat esetén biztonsagos
berendezések:

* Betegriaszto készllékek
» CD-/DVD-lejatszok

+ Digitalis személyi.asszisztensek (PDA-k)

MEGJEGYZES: Azokata PDA<kat, amelyek
mobiltelefonkent is mikddnek, a beliltetett rendszertdl
legalabb (15 cm (6hlivelyk) tavolsagban kell tartani.
Lasd a,Mobiltelefonok’(70. oldal).

« Elektromos fogkefék

« Elektromos konzervnyitok

* Elektromos-melegitétakarok
«Faxkészllékek/fénymasold berendezések

s Forrd flrddk/pezsgéfurdbk

MEGJEGYZES: Ha forré.vizben kivan. fiirédni, elétte
beszélje-meg az orvosaval. Lehetséges, hogy.az egészségi
allapota nem>engedi.meq ezt a tevékenységet, azonban.ez
nem karositja a keészliiléket.

* Hajszariték
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* Hordozhat¢ szobaflité készulékek

+ Kalyhak (elektromos vagy gazkalyhak)

« Lathatatlan keritesek

«Légtisztitok

* Lézeres célzoberendezéssel mikodo jatékok
*Melegitéparnak

» Mikrohullamua stték

» Moso- és ruhaszaritogépek

* Porszivok

¢« Radiok (AM-es FM)

+-Sut6K (elektromos; konvekcios vagy gazsuték)
* Személyhivok

* Személyi.szamitégépek

» Szolariumagyak

* Taviranyitok (televizid, garazsaijtd; lemezjatszo,

videokamera mikodtetésére)
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* Televiziok
+Turmixgépek

» TV- és radios-adotornyok (biztonsagosak a lezart
tertleteken kival)

« Videofelvevok

+ Videojatékok

Figyelmeztetések-es ovintézkedések

Olvassa el és tartsa beaz ebben a részben

ismertetett figyelmeztetéseket és-ovintézkedéseket.
Afigyelmeztetések és Gvintézkedések-be nem tartasa
esetén el6fordulhat,-hogy arendszer nem megfeleld
terapias sokkot veégez, vagy-nem ad-le terapias sokkot.
Altalanos szabaly; ‘hogy ha elektromos: halézatrol
vagy.elemrdl mitkodé-berendezést hasznal; és sokkot
kap; abba kell hagynia a berendezés hasznalatat.
Ezenkivll, ha.a'készlléke elkezd sipolni;lehetséges, hogy
er8s magneses:mezében van, és tavolabb kell mennie

a magneses mez6 lehetséges forrasatol,-hogy a készulék
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abbahagyja a sipolast. Az atmeneti sipolas azt is jelezheti,
hogy a készuléke:meghibasodast észlelt. Ha a késziléke
sipold hangot.ad ki,.azonnal vegye fel a kapcsolatot
kezel6orvosaval:Ha mindezekkel kapcsolatban kérdései
vagy problémai vannak, forduljon kezeléorvosahoz.

Figyelmeztetések

Bizonyos elektromos vagy-magneses mez&k zavarhatjak
az-S-ICD rendszer mikodését. Az interferencia
lehetéségének minimalisra csOkkentése érdekében
prébalja‘meg elkertilni-az alabbiakat:

«Er6s magnesek, példaul autéroneszuzo telepek'és
ipari |étesitmények

* |pari'generatorok
+Nagy-televizio- vagy-radios adétornyok

« Erémivek és-magasfeszultsegi-arameloszto
vezetékek
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* Foglalkozasi jellegl expozicid olyan eurdpai
villanymozdonyok esetén, amelyek 16,6 Hz
frekvencian Uzemelnek

Kornyezeti'biztonsagi ovintézkedések

Ebben‘a részben ismertetjuk azokat a kornyezeti
biztonsagi 6vintézkedéseket, amelyeket figyelembe kell
vennie.-Alapesan olvassa végig, és jegyezze meg ezeket
az bvintézkedéseket. Ha ezekkel az 6vintézkedésekkel
kapcsolatban kérdései vagy problémai-meriinek fel,
forduljon-a kezel6orvosahoz.

Ha'a kdvetkezd eszkdzok barmelyikét-hasznalja,

a készlléke zavarasanak-elkerilése érdekében fontos,
hogy ezeket a javasolt tavolsagnal messzebb tartsa

a belltetettrendszertél.

Olyan berendezések, amelyeket nem-szabad
kozvetlenil a belltetett rendszeriolé helyezni;
azonban egyébként biztonsagosan hasznalhatok:

* Vezeték nelkuli (hazi) telefonok
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* Elektromos borotva
+ Kéziimasszirozokészulékek

» Hordozhato MP3- és multimédia-lejatszok
(példaul iPod™),-amelyek nem mikodnek
mobiltelefonkeént (l1asd: ,Mobiltelefonok” (70. oldal)).

MEGJEGYZES: A hordozhaté MP3-lejatszok 6nmagukban
valésziniileg. nem zavarjak beliltetett rendszere miikbdését,
a fejhallgatét vagy afilhallgatot azonban tartsa legalabb
16 cm«(6 hlivelyk) tavolsagra a beliltetett rendszertdl,

és afejhallgatét ne tegye a nyaka koré.

Olyan berendezések;,.amelyekneklegalabb 15 cm
(6 hiivelyk) tavolsagban-kell maradniuk a beiiltetett
rendszertdl, azonban egyébként biztonsagosan
hasznalhatok:

* Mobiltelefonok, valamint-olyan|PDA-k€s hordozhatd
MP3-lejatszok, amelyek mobiltelefonként is mikodnek

MEGJEGYZES: A mobiltelefonokrol tovabbi tajékoztatas a
»Mobiltelefonok” részben talalhato (70:0ldal):

Az iPod az Apple Inc. védjegye.vagy bejegyzett védjegye.
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*Bluetooth™ vagy Wi-Fi jeleket kibocsatd készilékek
(mobiltelefonok, vezeték nélkili internetkozvetitd
egységek-stb.)

*» Fejhallgato-és fllhallgato

MEGJEGYZES: A fejhallgatok és fiilhallgatok hasznélata
biztonségos;.de ne tarolja ezeket olyan mellény- vagy
ingzsebben, amely a beliltetett rendszertél 15 cm-nél

(6 hiivelyknél) kisebb tavolsagra van.

» A Bingo jatékban hasznalt magneses jeladéfejek

Olyan‘berendezések, amelyeknek legalabb 30 cm
(12 hiivelyk) tavolsagban kell maradniuk a beiiltetett
rendszert6l, azonban egyébként biztonsagosan
hasznélhatok:

<Elemmel mikodo,. vezeték nélkili.eszkozok
* Lancfirészek
* VVezetékes furégépek €s'mas elektromos szerszamok

* Flnyirdk

A Bluetooth a Bluetooth SIG Inc. védjegyevagy bejegyzett védjegye.
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* Levélfujo gépek

s Antennaval.felszerelt taviranyitok

+ Kézi szerszamok (furdgépek, flirészgépek stb.)
».Pénzbedobos automatak

* Homaro6 gépek

» Sztered hangszorék

QOlyan eszk6z8k; amelyeknek legalabb 60 cm

(24 hiivelyk) tavolsagban kell: maradniuk a beiiltetett
rendszertdl, azonban egyébként biztonsagosan
hasznalhatok:

¢ [v--és-ellenallas-hegeszté berendezések
«‘Haztartasi generatorok

+ Rendérsegi, CB-radids, radidamatér- vagy masféle
radios antennak

*Mikod6 motorok vagy generatorok, féleg jarmivekben
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MEGJEGYZES: Ne hajoljon miik6dé motor vagy generétor
fole. A generator.erés magneses mezdét kelt, amely
zavarhatja a-beliltetettrendszer miikbdését. A gépjarmii
vezetésekor vagy.a jarmiben valo lléskor fennall6 tavolsag
azonban biztonsagos.

A kovetkez6 eszkozoket nem szabad hasznalnia:
* Testzsirmerd mérlegek
* Légkalapacsok
“’Magnesesimatracok és szekek
+.Sokkolépisztolyok

Ha kérdése van valamely berendezés; eszkdz vagy.
tevékenység-elektromagneses biztonsagossagaval
kapcsolatban, hivja fel kezelGorvosat;

Lopasgatlo és biztonsagi rendszerek

A radiéfrekvencias azonosito (RFID) eszkozzel ellatott
elektronikus-lopasgatlo rendszerek (beleértve a'cimke
hatastalanitasat), biztonsagi kapuk vagy vonalkédolvasok
(ezek gyakran aruhazak és-konyvtarak kapujaban,
pénztargepeknél es belépés-ellenérzd rendszerek
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beléptetd pontjain talalhatok) nem okoznak semmilyen
problémat, ha betartja az‘alabbi utmutatasokat:

» Haladjon-at normalis sebességgel a lopasgatlé és
biztonsagi.rendszereken.

» Ne tamaszkodjon neki ezeknek; €s ne tartozkodjon
hasszabb.ideig,ezek kbézelében:

* Ne tdmaszkodjon neki a‘pénztargépre szerelt vagy
a’'kéziccimkehatastalanité rendszernek.

* Kertlje aki- és'bejarati ajtok-kornyékeén torténd

hosszas id6zést, mivel ezeken a terileteken a falakban
vagy a‘padléban rejtett lopasgatld rendszerek lehetnek.

* Ha egy lopasgatlo, biztonsagi vagy belépéesvezérld
elektronikus'rendszer kdzelében.van, és azt gyanitja,
hogy készuléke kolcsonhatasba Iépett az adott
rendszerrel(tineteket tapasztal);-azonnal menjen
tavolabb, és tajekoztassa az‘orvosat.

« Az otthani-biztonsagi rendszerek tdbbsége ‘nagy
valosziniseggel nem befolyasolja a betiltetett
rendszer mikodesét.

68



A Boston Scientific belltetheté készlléke nagy
valoszindseggel nemiinditja be egy elektronikus
lopasgatld.vagy biztonsagi rendszer riasztojat.

Repulétéri biztonsagi intézkedések

Az On‘késziléke fém alkatrészeket tartalmaz, amelyek
kivalthatjak a repul6téri-biztonsagi fémérzékeld riasztasat.
A biztonséagi-kapu nem karositja az On készllékét. Mondja
el‘a biztonsagi személyzetnek, hogy. belltetett készuléke
van;. és mutassa meg az Orvostechnikai készulék
azonositokartyajat.
ArepulStéri-biztonsagicellenérzé palcak atmenetileg
befolyasolhatjak a készlléke mikodését,-ha a-palcat
hosszabh ideig (korulbelll 30(masodpercig)a kozelében
tartjak: Ha lehetséges, kérje meg, hogykézzel motozzak
meg, és.ne a kézi ellendrzé palcavalvizsgaljak at. Ha
szikséges‘az ellenérzé-palca hasznalata, mondja meg
abiztonsagi személyzetnek; hogy belltetett orvostechnikai
készuléke van: Mondja-ela biztonsagi.személyzetnek,
hogy ne tartsak az ellenérzé palcat a késziléke kdzelében,
€s gyorsan vegezzeék el a keresést.
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Ha kérdése van a repultéri biztonsagi intézkedésekkel
kapesolatban, kérdezze meg orvosat, vagy hivja fel
kezel6orvosat.

Mobiltelefonok

Tartsa-a mobiltelefonjat a beultetett rendszertél
legalabb-15 cm (6 huvelyk) tavolsagra. A mobiltelefon
elektromagneses interferenciat okozhat, és zavarhatja

a belltetett rendszer mikodését. Ez ‘a-hatas ideiglenes,
és ha‘a telefont tavolabb helyezia beliltetett rendszertél,
akkor helyreall a normalis mikddése: A kdlcsdnhatas
veszelyének csokkentése érdekében kévesse a kovetkez6
Qvintézkedéseket:

« Tartsa a mobiltelefonjat a belltetett rendszertdl
legalabb )15 cnm’(6 huvelyk) tavolsagra.

* A.mobiltelefont tartsa a-bedultetett rendszerrel ellenkez6
oldali-fuléhez.
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* Ne tartsonimobiltelefont zsebben vagy 6von
a bedultetett rendszer.15 cm-es (6 huvelykes)
korzetén belul.

Ezek az dvintézkedések csak a mobiltelefonokra
ervényesek; nem-ahaztartdsokban megtalalhato, vezeték
nélkilitelefonokra. Athazi, vezetéknélkuli telefonvevéjét se
helyezze azonban kozyvetlenil-a belltetett rendszer folé.

Fogaszati és. orvosibeavatkozasok

Egyes orvosi beavatkozasok karosithatjak vagy masképp
zavarhatjak-a’késziléke miikdédését. Mindig mondja ela
fogorvosnak és az orvesoknak, hogy beultetett készuléke
van, hogy megtehessek a:sziikséges ovintézkedéseket.
Legyen kiilondsen évatos a kdvetkezd eljarasok esetén:

* Magneses rezonancias képalkotas (MRI): Ez.olyan
diagnosztikai vizsgalat;-amely er6s.elektromagneses
mez6t kelt. Bizonyos' S-ICD rendszereket gy
ertékeltek, hogy azok-lehetévé teszik a beteg
szamara, hogy meghatarozott korulmények kozott
MRI-vizsgalatokat végezhessenek-naluk. Beszéljen
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orvosaval S-ICD rendszerének lehetéségeirdl. Ha

a rendszere nem alkalmas szkenneléshez, vagy ha
nem allnak:fenn-az ehhez sziikséges korilmények, az
MRI-vizsgalatok sulyosan karosithatjak a készllékét,
ezért nemszabad ilyeneket végezni Onnél. A
korhazakban az MR-készulékek olyan helyiségekben
vannak elhelyezve, amelyeken fel van tintetve, hogy
magnes van-bent."Ne Iépjen be MR-helyiségekbe,
kivéve,ha orvasa megerdsitette, hogy az On S-ICD
rendszere alkalmas ‘a szkenneléshez, és On megfelel
az MR-vizsgalathoz szikséges kdévetelményeknek.

Diatermias beavatkozasok: Ez elektromos mezét
kelt; amellyel felforrésitja a'széveteket a testben,

és karosithatja'a készuléket, vagy sérilést-okozhat
Onnek. Nem szabad diatermias beavatkozast végezni.

Elektrokauterezés: Ezt mitétek soran'hasznaljak az
erek vérzesenek elallitasaracKizarolag akkor szabad
alkalmazni, ha a.készlléke ki van kapcsolva: Beszéljen
akardiologusaval és az orvosi beavatkozast vegzdé
orvossal, hogy ki’kapcsolja ki.a késziiléket.
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* Kiilsd defibrillalas: Ez olyan eljaras, amelyet
altalaban vészhelyzetben hasznalnak, és amelynek
soran egy kuls6eszkdzzel elektromos sokkot adnak
le a szivre, hogy a rendkivil gyors és szabalytalan
szivritmust visszaallitsa normalis ritmusra. A kilsé
defibrillatorral-végzett defibrillacié karosithatja
a-készlleket, de'sziikség esetén elvégezhetd.

Ha kilsé defibrillaciot veégeznek Onnél, a vészhelyzet
megsziinése utan a.lehetd leghamarabb keresse fel
az-orvosat, hogy-ellendriztesse, ‘hogy a késziléke
megfeleléen mikodik-e.

Litotripszia:-Ez olyan,orvosi-beavatkozas, amely

a hugyutakban |év6 kovek (példaul vesekovek)
0sszezlizasdra szolgal. A litotripszia (k6zuzas)
karosithatja’a késziléket, ha nem tesznek

meg_ bizonyos- dvintézkedéseket..Beszéljen

a kardiologusaval és a-beavatkozast végzg orvossal is,
hogy mit lehet tenni-a készulékwvédelme,érdekében.

* Egyéb-orvosiiimplantatumok: Az 'S-ICD rendszer
mellett beliltetett készilékek (pl. belltethetd
neurostimuldciés rendszerek, kamrai keringéstamogatoé
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késziilékek vagy belltetheté gydgyszeradagold
pumpak) kdlcsénhatasba léphetnek az S-ICD
rendszerrel, ami-miatt zavar keletkezhet az S-ICD
rendszer, a masik belltetett készulék vagy mindkét
eszk6z mikodésében. Tovabbi kérdéseivel forduljon
kardiolégusahoz.

*Terdpias daganatellenes sugarkezelés: Ez a
beavatkozas zavarhatja a’ készlléke mikodését,
és kulénleges)ovintézkedéseket tesz szikségessé.
Ha sugarkezelésre van sziksége, beszéljen
a kardiologusaval ésa beavatkozast végz6 orvossal.is;

Transzkutan.elektromos idegstimulaciés (TENS)
készilék: Ezt a készliléket orvosok és csontkovacsok
hasznaljak a-kronikus fajdalom kezelésére. A TENS
egység zavarhatja a készuléke mikddését,

ezért kulonleges ovintézkedések szukségesek.

Ha TENS berendezést kell. hasznalnia, beszélje
meg‘a kardiolégusaval.

Mas orvosi és fogorvosibeavatkozasok a legtébb
esetbennagy valdszinliséggel nem zavarjak a készuléke
mikodését. Néhany példa:
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* Fogaszati furok és tisztitoberendezések
+ Diagnosztikai rontgenfelvétel
+ Diagnosztikai-ultrahangvizsgalat

«:Mammogréfia
MEGJEGYZES: A mammaografias vizsgalat nem zavarja
a kesziilek-mikodését. A'kesziiléke azonban karosodhat,
ha a-mammografiat végzé gép dsszenyomja. Gondoskodjon
arrdl,"hogy ‘az orvos-vagy technikus tudja, hogy Onnek
beliltetett késziiléke .van.

* EKG-késziilékek
* CT-vizsgalat

Ha barmilyen.sebészeti beavatkozast kell végezni:Onnél,
mondja el a fogorvosnak, illetve sebésznek, hogy bediiltetett
késziileke van-Ok megkereshetik az On késziilgkét
ellenérzd orvost,-hogy. megbeszéljék, milenne-a legjobb
kezelési-mod.

Hakérdése van valamelyik berendezéssel, eszkdzzel,
orvosi-beavatkozassal vagy berendezéssel kapcsolatban,
kérdezze meg.orvosat, vagy hivja fel kezel6orvosat.
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Osszefoglalas

Természetes, hogy fél. vagy aggodik a készilék belltetése
miatt:-Az orvosa megallapitotta, hogy az egészsegi
allapota.miatt jelentds a hirtelen szivhalal kockazata.

Ne feledje, hogy ez a készllék jelentds - megnyugvast
okozhat'Onnek,-a baratainak és a'csaladjanak.

Az Gjonnan belltetett készilék'megszokasanak
idészakaban hasznos lehet, ha beszél mas, ICD
keszulékkel él6 betegekkel. Kérdezze meg az orvosatol,
a néveértél vagy aBoston Scientific képviseldjétdl, hogy
van-e ICD készulékkel €16 betegeket tamogaté csoport
az. On lakhelyének kdzelében.

Az ebben a kézikényvben talalhaté informaciok
segitenek tdbbet' megtudnia a szivbetegsegerdl és

a készulékeérdl. Hakérdése vaniazzal kapcsolatban,
amit olvasott, mindenképpen kérdezze meg az orvosat
vagy a novért. Ok tudjak a legjobb informaciét nyujtani
az Onszikségleteirdl és helyzetérol.



Megjegyzesek es kérdesek

Erre-a helyre irja.le a kérdéseit és a készulékkel kapcsolatos
tovabbi-informaciokat.
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A cimkén talalhatd szimbolumok

Szimbdlum Meghatarozas
ud Gyarto
Hivatalos képvisel6 az Eurdpai
=] e Kézosségben
CE jelzés; a’jelzés hasznalatat
C€0086 engedélyez6-tanusito testiilet
azonositojaval
Az ausztraliai szponzor.cime
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