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EARLY TREATMENT OF HEART DISEASE TECHNOLOGIES
(ANALYTICAL ARTICLE )
Amir Khan Shakh
INDEPENDENT SEEKER

Annotation: This article presents the most complex problems of heart disease in the present day
and the assumption of disease on the topic. This article is written using other literature. The new
imaging technology is called HeartFlow, and it allows physicians to determine more easily if a
patient needs an invasive procedure to clear blocked arteries or if a non-invasive treatment, such
as medication, would work. Since 2018, more than 15,000 people around the world have used it,
and it is offered in select locations throughout Banner Health.
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Technologijos sparciai tobuléja, o vienas didziausiy Siy greity pokyc¢iy geradariy yra sveikatos
prieziiira. Tiesg sakant, nauja vaizdo gavimo technologija leidzia kardiologams atidZiau ir
iSsamiau pazvelgti | KT angiogramas, kad padéty nustatyti, kaip gydyti vainikiniy arterijy liga.

Naujoji vaizdo gavimo technologija vadinama Sirdies srautu ir leidzia gydytojams lengviau
nustatyti, ar pacientui reikalinga invaziné procediira uzsikimsusioms arterijoms iSvalyti, ar veikty
neinvazinis gydymas, pavyzdziui, vaistai. Nuo 2018 m.juo naudojosi daugiau nei 15 000 Zmoniy
visame pasaulyje ir jis sililomas tam tikrose vietose banerio Sveikata.

Siuo metu banerio universiteto Medicinos Centras Finikse, AZ ir banerio Siaurés Kolorado
medicinos centras Greeley mieste, CO, turi Sirdies srautg. Cecilia Hirsch, MD, yra Banner Health
Siaurés Kolorado medicinos centro kardiologé ir padeda mums geriau suprasti vainikiniy arterijy
ligg ir Sirdies tekejimga.

Kas yra vainikiniy arterijy liga?

Daktaras Hirschas paaiSkino, kad vainikiniy arterijy liga yra tada, kai arterijos, tiekiancios krauja
1 8irdj, pradeda uzsikimsti riebalinémis ir kalcifikuotomis nuosédomis. Dél to Zmonéms gresia
Sirdies priepuolis ir kitos Sirdies ligos.

Nors daugelis zmoniy, serganc¢iy vainikiniy arterijy liga, neturés simptomy, kai kurie gali. Pasak
daktaro Hirscho, dazniausiai pasitaikantys simptomai daZniausiai atsiranda, kai Zmogus
sportuoja. Sie simptomai gali buti:

Skausmas, spaudimas ar diskomfortas kriitinés centre

Skausmas, dilg€iojimas ar diskomfortas kitose virSutinés kiino dalyse, tokiose kaip rankos,
nugara, kaklas, Zandikaulis ar skrandis

Dusulys

"Kai kurie pacientai, sergantys CAD, gali patirti Sirdies priepuolj ar net staigig mirtj kaip pradinj
ligos pasireiskimg", - saké dr.Hirschas.

Ir nors vainikiniy arterijy liga daZnai vartojama pakaitomis su koronarine §irdies liga arba SKL,
jos skiriasi. Tiesg sakant, CHD paprastai yra CAD rezultatas.

Kas gauna CHD?
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Kaip pabrézé daktaras Hirschas, SKL yra pagrindiné mirties ir negalios prieZastis idsivyséiusiose
Salyse. Tiesg sakant, ji yra atsakinga uz mazdaug trec¢dalj ar daugiau visy vyresniy nei 35 mety
zmoniy mir¢iy. Apskaic¢iuota, kad daugiau nei pusé visy vidutinio amziaus vyry ir trec¢dalis
vidutinio amziaus motery Jungtinése Valstijose sukurs tam tikra CHD forma.

Amerikos moterims CAD yra daZniausia mirties priezastis. Nors moterys prie§ menopauze retai
serga koronarinémis ligomis, tokiomis kaip Sirdies priepuoliai ir staigi mirtis, motery
menopauzes rizika smarkiai padidéja.

"Moterys senstant daznai nerimauja de¢l vézio, ypac kriities vézio", - saké daktaras Hirschas.
"Taciau daug daugiau motery mirsta nuo Sirdies ligy nei nuo kriities vézio.”

Remiantis Ligy kontrolés ir prevencijos centrais, mazdaug 1 i§ 5 motery mir¢iy sukelia Sirdies
ligos.

Norédami nustatyti CAD, gydytojas gali paskirti elektrokardiogramg arba EKG, kuri matuoja
Sirdies elektrinj aktyvuma. Kiti bandymai, kurie gali biiti naudojami, yra Sie:

Streso testas-mankStos bégimo takelio testas

Pratimai arba farmakologinis testavimas nepalankiausiomis salygomis kartu su vaizdavimu, pvz.,
branduolinis testavimas nepalankiausiomis salygomis, Echokardiograma ar MRT

Sirdies kateterizacija arba vainikiniy arterijy angiogramos, kurios apima plono vamzdelio
ikiSima j dilbio radialing arterijg ir nukreipima arti Sirdies

Jei gydytojas nustato, kad sergate CAD arba pasireiskia simptomai, jis gali pasirinkti naudoti
Sirdies kompiuterinés tomografijos (kt) angiograma-naujesnj testa, skirta nustatyti reikSminga
vainikiniy arterijy stenozg, o tai reiskia arterijos susiauréjimg. Kt angiograma yra testas, kurio
metu rentgeno spinduliai pateikia i§samias Sirdies ir kraujagysliy, einanciy i Sirdj, nuotraukas.

Atliekant kt angiograma, gydytojui gali tekti ja iSanalizuoti Sirdies srautu, taCiau paprastai tai
atsitinka tik 20 procenty atvejy.

Kas yra Sirdies srautas?

"Sirdies srautas yra nauja technologija, palengvinanti pacienty §irdies problemy tyrimo procesa",
- saké dr.Hirschas. "Tai gali suteikti informacijos apie kraujo tekéjimg paciento Sirdyje ir
nustatyti, ar pacientui reikia tegsti labiau invazinius Sirdies tyrimus, remiantis surinktais vaizdais.”

Jei kt angiograma rodo nuo 30 iki 70 procenty arterijos susiauréjima, vaizdai siunc¢iami j Sirdies
srautas iSsamiai analizei. Sirdies srauto analizé padeda nustatyti, kuriems pacientams reikés
atlikti invazing vainikiniy arterijy angiograma ar atlikti Sirdies kateterizacijg. Tyrimai parodeé,
kad tais atvejais, kai naudojamas Sirdies srautas, 45-50 procenty pacienty nereikéjo atlikti
invazinés procediiros, kad buty iSvengta nereikalingy procediiry.

Ir atminkite, kad Sirdies srautas naudojamas tik ne skubiais krutinés skausmo atvejais.

"Sirdies tekéjima gydytojai rekomenduoja pacientams, kuriems pasireiskia simptomai, susije su
diskomfortu kriitinéje, spaudimu kriitin¢je ar kitais galimy Sirdies problemy pozymiais", - sake
dr.Hirschas.

Kaip gydoma CAD?
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Dr Hirsch pazymejo, kad yra keletas budy, kaip galima gydyti CAD. Visy pirma, gyvenimo btido
poky¢iai gali buti tvarkingi. Pasak daktaro Hirscho, tai gali buti:

Jei rukote, mesti

Valgykite SirdZiai sveika mitybg valgydami daugiau vaisiy ir darZoviy ir venkite maisto, kuriame
yra daug cukraus

Jei turite antsvorio, numeskite Siek tiek svorio
Pratimai - pasivaikscioti ar padaryti tam tikrg pratyby forma dauguma savaités dieny

"Gyvenimo biido poky¢iai taip pat padeda iSvengti vainikiniy arterijy ligos", - saké daktaras
Hirschas.

Be to, yra keletas vaisty, kurie gali buti labai svarbiis. Pasak daktaro Hirscho, kai kurie 1§ Siy
vaisty sumazina Sirdies priepuoliy rizikg ir gali padéti Zmonéms gyventi ilgiau. Sie vaistai apima:

Statinai, kurie mazina cholesterolio kiekj

Vaistai kraujosptidziui mazinti

Aspirinas ar kiti vaistai, kurie padeda i§vengti kraujo kreSuliy
Vaistai diabetui gydyti

Vaistai kriitinés anginai gydyti: nitratai, beta adrenoblokatoriai ir kiti

Kai kuriais atvejais gali prireikti tam tikry procediiry, padedanciy pagerinti kraujo tekéjima i
Sirdj, pavyzdziui, stenty ar uzblokuoty arterijy Suntavimo operacijos.

Jei jauciate skausma ar diskomfortg kriitinés centre, dusulj ar skausmg ir dilg€iojimg virSutinése
kiino dalyse, nedelsdami suplanuokite susitikima su gydytoju. Jei manote, kad jus iStiko Sirdies
priepuolis, skambinkite 911 arba nedelsdami kreipkités j skubios pagalbos skyriy.
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