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ANGIOGRAAFIA

Mis on angiograafia?

Angiograafia on rontgenkiirgust kasutav veresoonte uuring, milles kasutatakse kontrastainet.

Niidustused

“ Arterite hindamine, arterite patoloogiate diagnoosimine ja ravimine.

“ Soontesiseste trombimasside diagnoosimine ja ravi.

Uuringuks/protseduuriks ettevalmistus

= Patsient tuleb haiglasse uuringu/protseduuri eelsel paeval.

“* Votke kaasa saatekiri ja varasemalt teostatud angiograafiate vastused.

** Eelneval péeval teostatakse vajalikud protseduurid nagu EKG ja vereanaliiiisid jms.

* Arge sooge 10 tundi enne uuringule/protseduurile tulemist.

= Arsti madratud ravimid tuleb votta vihese veega sisse, vdljaarvatud diureetikumid (veevéljutajad) ning
suhkruhaiged ei vita diabeediravimeid ega siisti insuliini. Aspiriini tarvitamist ei tohi katkestada.

** Enne uuringut/protseduuri tuleb &ra votta prillid, kdekell, sdrmused, ketid jms..

“* Uuringu/protseduuri pdeva hommikul kédige du$si all. Enne uuringule/protseduurile minekut
raseeritakse kubeme ning randme piirkond, paigaldatakse veenikaniiiil ning vajadusel pdiekateeter.

“*» Kui kasutate astmainhalaatorit ja/vdi kuulmisaparaati, siis tuleb see kindlasti uuringule kaasa votta.

“ Uuringule/protseduurile viiakse Teid raami vdi voodiga.

“ Uuring/protseduur kestab 30 minutit kuni 3 tundi. Uuring/protseduur teostatakse spetsiaalse
aparatuuriga varustatud ruumis.

Mis juhtub uuringu kiigus?

“ Lamate uuringulaual selili, d0de paigaldab Teile erinevad jélgimisseadmed — EKG elektroodid,
vererdhumanseti ja hapnikusaturatsiooni anduri.

“ Operatsioonitoa dde desinfitseerib punktsioonikoha ja katab Teid steriilse linaga.

** Enne uuringukateetri sisseviimist tehakse punktsioonikohale tuimestussiist ning seejirel sisenetakse
reiearteri voi kde kodarluuarteri kaudu. Uuringu ajal Te ei tunne valu, jadb ainult puutetundlikkus.

* Arst viib punktsiooni vdi véikese 10ike abil reiearterisse voi kodarluuarterisse peenikese elastse
plastiksondi, mille kaudu siistitakse kontrastainet ja samaaegselt tchakse sceriatena voi
iksikiilesvotetena rontgenpildid.

** Ulesvdtetel on vdimalik hinnata, kas ja millisel méral on veresooned kahjustunud ning arst saab valida
sobiva ravimeetodi.

** Kontrastaine stistimise ajal vdite tunda kuumatunnet, mis piisib moned sekundid.

“ Uuringu 10ppedes eemaldatakse kateeter veresoonest, punktsiooni kohale paigaldatakse rdhkmansett.

“* Piérast uuringut/protseduuri viiakse Teid tagasi palatisse.

Uuringu/protseduuri jéirgselt:

Uuringule/protseduurile jargnev reziim soltub veresoonde sisenemise kohast ja viisist.

** Kui uuring/protseduur teostati reiearteri kaudu, peate lamama 6 tundi selili ja sirge jalaga voodireZiimil
ilma punkteeritud jalga liigutamata. Voodi reziim jairgmise paevani.

“* Kui uuring teostati randmelt kodarluuarteri kaudu, vdite voodist tdusta palatide loal. Seitsme pieva
jooksul parast protseduuri ei tohi Te sellele labakiele toetuda, ega tosta raskeid asju.

** Siilia ja juua vdite kohe pérast palatisse saabumist.
Sellest kui hidsti Te reziimist kinni peate soltub otseselt ka verejooksu tekkimise risk. Kui
punktsioonikoht hakkab veritsema (tunnete sooja, mérga), siis peate sellest koheselt teavitama dde.

Voimalikud tiisistused

Tusistused esinevad harva, kuid on siiski voimalikud.

* Verejooks punktsioonikohast.

** Arteri punktsioonikoha verevalum.
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* Allergiline reaktsioon kontrastainele voi lokaalanesteetikumile.

* Infektsioon.

* Siidame 166gisageduse vdi vererdhu oluline langus.

“* Hingamisraskused.

“* Arteri seina vigastus juhtetraadi voi sondiga.

= Trombi teke veresoontes.

* Ohkemboolia.

Vastuniidustused

“* Rasedus (v.a. elulistel ndidustustel)

** Ulitundlikkus joodi sisaldavale kontrastainele

* Verehiiiibimishéired

** Neerutalitlushiired

* Agedad infektsioonid

“* Madal/kdrge hemoglobiini tase, madal glomerulaarfiltratsiooni kiirus (méaérab raviarst)
Uuringu tulemuste selgumine

Pérast uuringut analiiiisib arst saadud kujutisi ja paneb kirja uuringu vastuse. Tulemused edastatakse Teie

raviarstile elektroonilisel kujul v3i paberkandjal.
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