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besten behandeln kénnen, um IThre Beschwerden zu lindern

und eine vielleicht drohende Herzinfarkt-Gefahr abzuwen-
den.

+ Die Herzkatheteruntersuchung selber wird Ihnen nicht
helfen, denn sie dient nur dazu, das Problem festzustellen,
nicht aber, um es zu beseitigen. Als Konsequenzen der Un-
tersuchung werden vielleicht eine Bypass-Operation oder
Ballonerweiterung notwendig sein. Wenn Sie schon von
vornherein wissen, daf} Sie sich (aus welchen Griinden auch
immer) nicht operieren oder mit einer Ballonerweiterung
behandeln lassen werden sollten Sie auch keine Herzkathe-
teruntersuchung durchfithren lassen. Denn dann wire das
kleine Risiko der Untersuchung fiir Sie ohne Konsequen-
zen. Sie sollten sich daher vor einer Katheteruntersuchung
grob iiber die Ballonerweiterung und Bypass-Operation
informieren. Lesen Sie hierzu die Broschiiren, die wir im
Internet fiir Sie bereit gestellt haben oder sprechen Sie mit

dem Arzt bzw. der Arztin in unserer Praxis.

o Wenn Sie wissen mochten, ob man nicht bei einer Herz-
katheteruntersuchung ,im gleichen Aufwasch® auch eine
Ballonerweiterung durchfiihren kann: Grundsitzlich geht
das natiirlich und wenn Sie dies wiinschen werden wir es

auch tun. Aber:

Aufier in Notsituationen gibt es zur Ballonerweiterung
oft eine Alternative (z.B. eine Medikamentenbehandlung
oder Bypass-Operation). Alle moglichen Behandlungen
haben ihre Vor- und Nachteile. In der Situation einer Ka-
theteruntersuchung, wenn Sie auf dem Untersuchungstisch
liegen und vielleicht nervos oder édngstlich sind werden Sie
nicht die Ruhe haben, die Sie fiir eine solche grundsitzliche
Entscheidung haben sollten. Daher versuchen wir nach
Maoglichkeit immer, den Patienten die Situation mit den
Vor- und Nachteile der méglichen Behandlungen zuerst
genau zu erkliren. Einige Tage spiter treffen Sie sich dann
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mit dem Herzkatheterarzt noch einmal und kénnen das
Problem in Ruhe mit ihm besprechen, nachdem Sie zuvor
alles grindlich iiberlegen und abwigen kénnen. Wir finden,
daf} dies das beste Vorgehen ist, weil es dabei helfen kann,
unnétige Behandlungen auch mit dem Ballonkatheter zu

vermeiden.

WAS SOLL ICH DENN NUN MACHEN?
Uberlegen Sie in aller Ruhe, ob Sie die Untersuchung

durchfiihren lassen mochten. Sprechen Sie mit Verwandten,
Bekannten, Threm Hausarzt oder mit anderen Menschen Th-
res Vertrauens. Scheuen Sie sich auch nicht, in unserer Praxis
anzurufen und noch einen Gesprichstermin mit unserem
Arzt zu verabreden. Wenn Sie sich zum Katheter ent-
schlieflen: Gehen Sie ohne Voranmeldung in unsere Praxis,
melden Sie sich am Empfangsschalter und sagen Sie einfach,
daf} Sie den Katheter machen lassen mochten. Unsere Mitar-
beiterinnen werden Bescheid wissen und sich um alles weitere
kiimmern. Wir werden etwas Blut abnehmen, einen Termin
mit Thnen absprechen und alle organisatorischen Dinge fiir
Sie erledigen. Wenn Sie sich gegen einen Katheter ent-
scheiden: Rufen Sie uns an und sagen einfach, daf} Sie keine
Katheteruntersuchung wiinschen.

‘Wenn Sie mehr tiber eine Herzkatheteruntersuchung, iiber
eine Ballonerweiterung (PTCA, Stents) oder eine Bypass-O-
peration wissen méchten besuchen Sie uns im Internet unter
der Adresse www.kardionet.com und klicken Sie auf ,, Wis-
sen®.

‘Wenn Sie weitere Fragen haben zogern Sie aber bitte nicht

und sprechen Sie einen unserer Arztinnen oder Arzte an.

KARDIOLOGISCHE GEMEIN-
SCHAFTSPRAXIS
Bleicherstr. 3 42283 Wuppertal
T: (0202) 255 230 F: (0202) 255 2424
W: www.kardionet.com
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Liebe Patientin, lieber Patient!

In dieser kurzen Broschiire méchten wir Sie
kurz iiber eine Herzkatheteruntersuchung infor-
mieren, um Ihnen bei der Entscheidung zu helfen,
ob Sie die Untersuchung durchfiihren lassen soll-
ten.

WAS IST EINE HERZKATHETE-
RUNTERSUCHUNG?

Sie wird durchgefiihrt, um Herzkranzgefifie, die
linke Herzkammer und die Herzklappen genau zu

untersuchen.

Die Herzkranzarterien sind dafiir zustindig, dafl
der Herzmuskel mit Blut, Sauerstoff und Nihrstof-
fen versorgt wird. Es gibt eine Arterie, die die Vor-
derwand des Herzens, eine weitere Arterie, die die
Hinterwand und eine weitere Arterie, die die Sei-
tenwand des Herzens versorgt. Diese 3 Gefifie
sind sehr diinn (am Ursprung ca. 4 mm dick) und
liegen auf der Aufienseite des Herzens. Man kann
sie weder auf einem normalen Rontgenbild des
Herzens noch im Ultraschall erkennen.

Um diese Gefifle sehen zu konnen mufl man sie

mit Kontrastmittel anfiillen und sie dann réntgen.

HERZKATHETER

Genau hierzu ist die Herzkatheteruntersuchung da:

Der Arzt fithrt einen diinnen Plastikschlauch (= ,,Herzkathe-
ter) von einer kriftigen Schlagader in der rechten Leiste aus
bis zum Herzen vor. Um den Katheter in die Leistenarterie
einfithren zu konnen wird die Haut iiber der Arterie betiubt,
damit der Einstich in das Gefiff mit einer Nadel nicht weh tut.
Den Weg des Katheters von der Leiste zum Herzen spiirt man
nicht, denn die Adern, durch die der Katheter ,lauft“ sind an
den Innenseiten taub und gefiihllos. Der Arzt beobachtet den
Lauf des Katheters im Réntgenbild und kann den Katheter
dadurch stets in die richtige Richtung lenken. Am Herzen an-
gekommen wird die Spitze des Katheters in die Herzkranzge-
fifie eingefithrt. Danach spritzt der Arzt das Kontrastmittel in
das Gefify und filmt, wie sich die Adern anfirben. Indem er
diese Kontrastmittelanfillung aus verschiedenen Richtungen
filmt kann er Verengungen oder Verschlissse der Geféifie genau
erkennen. Ebenfalls wird er die linke Herzkammer mit Kon-
trastmittel anfiillen, damit er genau sehen kann, ob der Herz-
muskel tiberall kriftig arbeitet, ob er durch verengte Gefifie
bereits geschidigt ist und wie die Herzklappen arbeiten.

Man spiirt von einer Herzkatheteruntersuchung nur 3 Din-
ge: Den Einstich zur lokalen Betidubung in der Leiste, die Kon-
trastmittelfiillung der Herzkammer in Gestalt eines ,sonderba-
ren” (keinesfalls unangenehmen) Wirmegefiihls im ganzen
Korper einschliefilich in Blase und Darm sowie in manchen
Fillen Herzstolpern oder Herzklopfen, das auftritt, wenn der
Katheter die Herzkammer von innen beriihrt. Alle anderen
Dinge, d.h. den Weg des Katheters von der Leiste zum Herzen
oder die Einspritzung nur kleiner Kontrastmittelmengen in die
Herzkranzgefifie werden Sie nicht bemerken!

Wihrend der gesamten Untersuchung werden laufend Thr
Blutdruck und Ihr EKG iiberwacht. Dennoch sind Komplika-
tionen wie Entziindungen des Herzens, Blutergiisse in der Leis-
tengegend, Herzinfarkt, Schlaganfall oder schwerwiegende
Herzrhythmusstorungen moglich. Bedrohliche Untersu-
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\ sehr selten (weniger als 1mal bei 1.000
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Untersuchungen) auf.

AMBULANT ODER STA-
TIONAR?

Herzkatheteruntersuchungen kénnen
stationidr oder ambulant durchgefiihrt
werden. Ob ambulant oder stationir

untersucht wird hingt z.B. davon ab,

ob die Nieren ausreichend arbeiten

und das Kontrastmittel schnell wie-

der ausscheiden konnen, wie kriftig die linke
Herzkammer arbeitet oder ob Sie zu Hause allein stehend sind.
Thr Arzt bzw. Thre Arztin in unserer Praxis wird dies mit Thnen
besprechen und Ihnen dazu raten, ob die ambulante oder stati-
onire Untersuchung die fiir Sie sicherste Methode ist.

Wenn die Untersuchung ambulant durchgefiihrt wird liegen
Sie etwa 4 Stunden in unserem Liegeraum im Bett, damit sich
die Einstichstelle an der Leistenschlagader wieder sicher ver-
schliefen kann. Wenn die Untersuchung stationir durchge-
fuhrt wird werden Sie in aller Regel am Morgen des folgenden

Tages wieder nach Hause entlassen.

SOLL ICH DEN KATHETER MACHEN
LASSEN?

Wenn Sie sich tiberlegen, ob Sie einer Herzkatheteruntersu-
chung zustimmen sollen oder nicht sollten Sie die folgenden
Dinge wissen:

 Katheteruntersuchungen sind Routineuntersuchungen;
Sie haben zwar Komplikationsmoglichkeiten, dies aber nur
in sehr wenigen Fillen. Angst vor der Untersuchung miissen

Sie wirklich nicht haben.

o Ohne die Herzkatheteruntersuchung wissen wir nicht, in
welchem Zustand sich IThr Herz befindet, welche Gefahren

(z.B. durch einen Herzinfarkt) drohen und wie wir Sie am



