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Medtronic n noroto Ha Medtronic ca TbproBcku
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druzbe Medtronic. ™* Blagovne znamke tretjih oseb
so last njihovih lastnikov. Vse ostale znamke so
blagovne znamke podjetja Medtronic.

Medtronic i logotip Medtronic Zigovi su poduzeca
Medtronic. ™* Zigovi robnih marki tre¢ih strana
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Zenklai.

Medtronic un Medtronic logotips ir uznémuma
Medtronic pre€u zimes. ™* TreSo puSu zimoli ir to
attiecigo Tpasnieku preCu zimes. Visi paréjie zimoli ir
uznémuma Medtronic pre€u zimes.



Informacije za druzinske
¢lane ali negovalce

Temeljito preberite ta priroCnik, da boste
lahko pomagali bolniku, ki Zivi s sistemom za
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo
(DBS — Deep Brain Stimulation).

Poleg tega priroénika mora imeti bolnik pri
sebi tudi priro¢nik za bolnika za specifi€no
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo,
ki vsebuje informacije o zdravljenju,
specificne za vaso bolezen.

Ce teh priroénikov nimate, se obrnite na
bolnikovega zdravnika.

Ce zivite v dologenih drzavah, boste morda
prejeli tudi dodatne informacije za bolnika.

Vedno povejte vsemu zdravstvenemu osebju,
da ima bolnik vsajen nevrostimulator in kje se
nahaja. Ce ima zdravstveno osebje kakréna
koli vprasanja, naj se obrne na druzbo
Medtronic.

Za pomoc¢ v ZDA pokli¢ite sluzbo za

bolnike druzbe Medtronic na 1-800-510-6735.
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Za morebitna vpraSanja ali tezave imejte pri
roki ime in telefonsko Stevilko bolnikovega
zdravnika.

Informacije za druZinske ¢lane ali negovalce
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Simboli na oznakah

V tem priroCniku se pojavljajo naslednji
simboli.

Pooblaséeni predstavnik v Evropski
skupnosti

Proizvajalec

E

| USA Samo za uporabnike v ZDA

Pogojna uporaba magnetne resonance
(MR)

Opozorilo

Uvoznik

& > b
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Slovarcek

Diatermija - Medicinsko zdravljenje,
namenjeno za zunanjo uporabo, pri
katerem se telesu dovaja energija. Tri
vrste energije, ki se lahko uporabljajo,
so kratkovalovna, mikrovalovna in
ultrazvoCna. Pripomocki za diatermijo
lahko proizvedejo toploto v telesu ali pa
tudi ne, odvisno od ravni uporabljene
energije. To zdravljenje se po navadi
uporablja za lajSanje bolecin, otrdelosti in
sklepov, zmanjSanje oteklin in boleCine po
operaciji in za pospesevanje celjenja ran.

Elektromagnetne motnje (EMI) - Elektricna
ali magnetna energija, ki je dovolj mocna,
da ovira ali prekine zdravljenje DBS.

Kontraindikacije - Medicinski izraz, ki
pomeni, da se je treba postopku,
pripomocku, zdravilu ali podobnemu
vedno izogniti, ker je tveganje vecje kot
morebitna Kkorist.
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Nadzorna naprava za bolnika - Rocni
pripomocek (npr. programator za bolnika),
ki omogoca vklop in izklop zdravljenja.

Z njo lahko tudi prilagodite nekatere
nastavitve zdravljenja.

Nastavitve zdravljenja - Zdravljenje z
globoko mozgansko stimulacijo Medtronic
lahko prilagodite tako, da spremenite
frekvenco, amplitudo ali trajanje impulza
elektricne stimulacije. Te nastavitve
zdravljenja bo prilagodil vas zdravnik, ¢e
je to primerno.

Nevrostimulator - Nevrostimulator je
vsajen pripomocek, ki vzpostavi in
nadzira zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo.

Opozorilo - Izjava, ki opisuje dejanje ali
okolis¢ine, ki vam lahko resno $kodujejo.
PodaljsSek - Tanka Zica, prekrita z zaScitnim

ovojem, ki povezuje nevrostimulator s
povezovalno Zico.

Slovaréek
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Polnilnik - Komponenta sistema
nevrostimulatorja, ki jo uporabite
za ponovno polnjenje baterije
nevrostimulatorja, ki jo je mogocCe polniti.

Povezovalna zica - Tanka Zica, prekrita
z zascCitnim ovojem, ki ima na enem
koncu kovinske elektrode. Elektrode so
vstavljene v vase mozgane, drug konec
povezovalne Zice pa je povezan s
podaljSkom sistema za zdravljenje z
globoko mozZgansko stimulacijo.

Pozor - |zjava, ki opisuje dejanje ali
okolis€ine, ki vam lahko Skodujejo ali
poskodujejo pripomocek.

Previdnostni ukrep - Glejte "Pozor".

Programator za zdravnika - Majhen
pripomocek, ki ga vas zdravnik
ali medicinska sestra uporabi za
programiranje sistema za zdravljenje
z globoko mozgansko stimulacijo. S
tem programatorjem lahko zdravnik ali
medicinska sestra po potrebi spremenita
nastavitve vasega zdravljenja.
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Slovaréek

Psihoterapevtski postopki - Terapije ali
postopki za zdravljenje tezav z dusevnim
zdravjem.

Sistem za DBS (sistem za zdravljenje
z globoko mozgansko stimulacijo)
- Deli, ki dovajajo, nadzirajo in
ohranjajo elektricne impulze za zdravljenje
mozganov.

Slikanje z magnetno resonanco (MR) -
Vrsta zdravstvenega postopka, pri katerem
se s slikanjem telesa z magnetnimi polji
pridobijo podrobne slike vase anatomije.

Stimulacija - Dovajanje elektri¢nih impulzov
vV mozZgane.

Transkranialna magnetna stimulacija
(TMS) - To je postopek diagnosticiranja
ali zdravljenja z magnetno energijo za
stimuliranje mozganov.

Ultrazvok - Ultrazvok je postopek, pri
katerem uporabljajo visokofrekvencne
zvocne valove za diagnosticiranje ali
zdravljenje.
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Zdravnik - Zdravstveni delavec, kot je
zdravnik ali medicinska sestra.

Slovaréek
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Uvod 1

Prirocnik za bolnika za
zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo
Medtronic

PriroCnik za zdravljenje je zasnovan

tako, da vam zagotavlja informacije o

vasem sistemu za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo Medtronic. Prosite
svojega zdravnika, naj vam pojasni morebitne
nejasnosti.

Priro¢nik za bolnika za specificno zdravljenje
z globoko mozgansko stimulacijo (DBS —
Deep Brain Stimulation) vsebuje pomembne
informacije o zdravljenju z globoko
mozgansko stimulacijo, specifi¢ne za vaso
bolezen.

Prejeti bi morali tudi priroCnik, ki podaja
navodila o tem, kako upravljati vaso
nadzorno napravo za bolnika.

Ce teh priroénikov nimate, se obrnite na
svojega zdravnika.
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Ce zivite v dolodenih drzavah, boste morda
prejeli tudi dodatne informacije za bolnika.

Vse te informacije za bolnika hranite na istem
mestu, saj vsebujejo pomembne informacije
tako za vas kot za vaSe zdravstveno osebje.

Vecino informacij, ki jih morate poznati,
lahko najdete v tem PriroCniku za bolnika

za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo, vendar preberite tudi PriroCnik za
bolnika za specificno zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo, ker lahko v njem
najdete pomembne informacije glede vasega
zdravljenja z globoko mozgansko stimulacijo
in vaSe specifi¢ne bolezni.

Priro€niki za bolnika za
zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo

Poleg Priro¢nika za bolnika za zdravljenje z
globoko mozgansko stimulacijo in PriroCnika
za bolnika za specificno zdravljenje z
globoko mozZgansko stimulacijo boste prejeli
naslednje prirocnike:
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* Navodila za uporabo za nadzorno
napravo za bolnika

¢ Kratka navodila

* Bolnikova kartica s podatki o vsadku ali
identifikacijska kartica bolnika (ali oboje)

* Priloga z opisom namena (indikacijami)
zdravljenja z globoko mozgansko
stimulacijo (DBS)

Za seznam vseh materialov za bolnika, ki

jih morate prejeti skupaj s sistemom za
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo,
glejte Tab. 1.1,

Gradiva za bolnika se lahko razlikujejo glede
na drzavo.

Uvod 1
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Tab. 1.1 Priroéniki za bolnika, ki jih bolnik
prejme s sistemom za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo druzbe Medtronic

Priro¢nik za bolnika za zdrav-  Sistemi, ki jih je mo-
ljenje z globoko moZgansko sti- gocCe polniti, in siste-
mulacijo mi, ki jih ni mogoce

podaja osnovne informacije o polniti

zdravljenju z globoko moZgan-
sko stimulacijo.

Priro¢nik za bolnika za specific- Sistemi, ki jih je mo-
no zdravljenje z globoko moz-  goce polniti, in siste-
gansko stimulacijo mi, ki jih ni mogoce
podaja informacije o zdravijenju POINiti

z globoko mozgansko stimulaci-
jo, specifitne za vaso bolezen.

Navodila za uporabo programa- Sistemi, ki jih je mo-
torja za bolnika ali upravijalnika goce polniti, in siste-
zdravljenja mi, ki jih ni mogoce

opisujejo programator za bolni- PoIniti
ka in kako ga uporabljate s

svojim vsajenim nevrostimulato-

riem.
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Tab. 1.1 Priroéniki za bolnika, ki jih
bolnik prejme s sistemom za zdravljenje
z globoko mozgansko stimulacijo druzbe
Medtronic (nadaljevanje)

Kratka navodila za uporabo
programatorja za bolnika ali
upravijalnika zdravljenja

podajajo hitra navodila za obi-
¢ajna opravila programatorja za
bolnika.

Sistemi, ki jih je mo-
goce polniti, in siste-
mi, ki jih ni mogoce
polniti

Kartica s podatki o vsadku ali
identifikacijska kartica

podaja informacije o vas, va-
Sem vsajenem nevrostimulato-
rju in vasem zdravniku.

Sistemi, ki jih je mo-
goce polniti, in siste-
mi, Ki jih ni mogoce
polniti

Priloga z opisom namena (indi-
kacijami) zdravljenja z globoko
moZgansko stimulacijo

podaja informacije o0 namenu
vaSega sistema za mozgansko
stimulacijo.

Sistemi, ki jih je mo-
goce polniti, in siste-
mi, ki jih ni mogoce
polniti

Uvod 1
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Tab. 1.1 Priroéniki za bolnika, ki jih
bolnik prejme s sistemom za zdravljenje
z globoko mozgansko stimulacijo druzbe
Medtronic (nadaljevanje)

Uporabniski priro¢nik sistema  Samo sistem, ki ga
za polnjenje je mogoce polniti
opisuje sistem za polnjenje in

nacin uporabe z vasim vsaje-

nim nevrostimulatorjem.

Kratka navodila za sistem za Samo sistem, ki ga
polnjenje je mogoce polniti
podajajo kratka navodila za obi-

¢ajna opravila sistema za pol-

njenje.
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2 Sistem za
zdravljenje
z globoko
mozgansko
stimulacijo



Sistem za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 2

Namen sistema za
zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo

Za informacije, specificne za vas sistem za

zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo,
glejte Prilogo z opisom namena (indikacijami)
zdravljenja z globoko mozgansko stimulacijo.

Sistem za zdravljenje
z globoko mozgansko
stimulacijo

Vas sistem za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo je vsajen v vasem
telesu in je sestavljen iz 3 glavnih delov:

Povezovalna zica—Povezovalna Zica je
komplet tankih Zic, prekritih z zaScitnim
ovojem. Prena$a signal zdravljenja do
elektrod, ki dovajajo stimulacijo v mozgane.
Priblizno 10 cm (4 palce) povezovalne

Zice je vsajene v mozgane. Preostanek
povezovalne Zice je vsajen pod kozo lasiSCa.
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Od vas$e bolezni je odvisno, ali imate 1 ali 2
povezovalni Zici.

Podaljsek—Podaljsek je komplet tankih Zic,
prekritih z zaS€itnim ovojem, ki povezuje
povezovalno zico z nevrostimulatorjem.
PodaljSek je povezan s koncem povezovalne
Zice takoj za uSesom (ali na tistem mestu,

za katerega se va$ zdravnik odloci, da je
najprimernejSe). Povezavo med povezovalno
Zico in podaljSkom namestijo pod lasiscCe.
Preostanek podaljSka poteka pod kozo na
vratu do zgornjega dela prsnega kosa, kjer
se poveze z nevrostimulatorjem. Za vsako
povezovalno zico boste imeli 1 podaljSek.

Nevrostimulator—Nevrostimulator vsebuje
vir energije vasSega sistema za zdravljenje

z globoko mozgansko stimulacijo.
Nevrostimulator ustvarja in upravlja
stimulacijo zdravljenja. Nevrostimulator je
obi¢ajno vsajen takoj pod kozo v zgornjem
delu prsnega kosa.
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Sistem za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 2

Dodatne komponente sistema za
zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo

Sistem za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo Medtronic vklju€uje zunanjo
nadzorno napravo za bolnika, ¢e imate
nevrostimulator, ki ga je mogoce polniti, pa
prejmete tudi sistem za polnjenje.

Nadzorna naprava za bolnika—Nadzorna
naprava za bolnika je rocni pripomocek, ki
vam omogoca:

* Vklop in izklop zdravljenja.
* Preverjanje baterije nevrostimulatorja.

* Prilagajanje nastavitev zdravljenja v
nekaterih primerih ali opravljanje opravil,
specificnih za zdravljenje.

Sistem za polnjenje—Sistem za polnjenje
se uporablja za polnjenje baterije
nevrostimulatorja, ki ga je mogoce polniti.
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Prepovedani zdravstveni
posegi (kontraindikacije)
Ce imate vsajen sistem za zdravljenje z
globoko mozgansko stimulacijo Medtronic,
se na vas ne smejo izvajati v nadaljevanju
navedeni zdravstveni posegi.

Opomba: Vse zdravnike in zdravstvene
delavce obvestite o tem, da imate vsajen
sistem za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo.

Pokazete jim lahko informacije, navedene v
vasem PriroCniku za bolnika za zdravljenje z
globoko mozgansko stimulacijo in Priro¢niku
za bolnika za specifi¢no zdravljenje z
globoko mozgansko stimulacijo. Ce Zelijo, se
lahko za podrobne informacije o zdruZljivosti
sistema za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo in drugih zdravstvenih posegov
obrnejo na druzbo Medtronic.

V ZDA lahko poklicejo telefonsko
Stevilko 1-800-510-6735.
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Sistem za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 2

Diatermija—Bolniki, ki bodo izpostavljeni
diatermiji (zdravljenje z globinskim
segrevanjem). Obvestite osebje, ki vas
zdravi, da NE SMETE prejemati
kratkovalovne diatermije, mikrovalovne
diatermije ali terapevtske ultrazvocne
diatermije (v nadaljevanju so vse oblike
poimenovane diatermije) na nobenem delu
telesa, ker imate vsajen nevrostimulacijski
sistem. Energija, ki se sproza z diatermijo,

se lahko prenas$a preko vsajenega sistema in
povzro€i posSkodbe tkiva, kar lahko privede do
hude poskodbe ali smrti.

Diatermija lahko tudi poSkoduje dele vasega
nevrostimulacijskega sistema. Posledica tega
je lahko prekinitev izvajanja zdravljenja
nevtrostimulacijskega sistema, potreben pa
je lahko tudi dodaten poseg, s katerim se
vsajeni sistem odstrani ali se zamenjajo
njegovi deli.

Med zdravljenjem z diatermijo lahko do
poskodbe bolnika ali okvare pripomocka
pride v spodaj navedenih primerih:
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Ce je nevrostimulacijski sistem vklopljen
ali izklopljen.

Ce se diatermija uporablja na poljubnem
delu telesa (ne le tam, kjer je vsajen
nevrostimulacijski sistem).

Ce se pri uporabi diatermije dovaja toplota
ali ne.

Ce katera koli komponenta
nevrostimulacijskega sistema
(povezovalna zZica, podaljSek,
nevrostimulator) ostane v telesu.

Dolo¢eni postopki slikanja z MR—Uporaba
oddajne radiofrekvencne (RF) tuljave za celo
telo, le sprejemne tuljave za glavo ali oddajne
tuljave za glavo, ki sega Cez prsni kos, je
kontraindicirana pri bolnikih s katerimi koli

od v nadaljevanju navedenih sistemov za
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo
ali komponent sistemov:

* nevrostimulator Activa SC, model 37602
» Zepni adapterji, model 64001 in model

64002, vsajeni s katerim koli sistemom
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Sistem za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 2

za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo.

Ce je za vas predpisano slikanje z magnetno
resonanco (MR), zdravniku povejte, da imate
vsajen sistem za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo in da se na vas ne
sme opraviti postopka slikanja z MR, ki
vklju€uje uporabo:

* oddajne radiofrekvenc¢ne (RF) tuljave za
celo telo.

* sprejemne tuljave za glavo.

* oddajne tuljave za glavo, ki sega ez prsni
kos.

Te vrste postopkov slikanja z MR lahko
povzrocijo segrevanje konice elektrode ali
vsajene povezovalne Zice oz. povezovalnih
Zic, kar povzroci resne in trajne poskodbe
(vklju€no s komo, paralizo ali smrtjo).

Druzba Medtronic zdravnikom zagotavlja
podrobna navodila za izvajanje postopkov
slikanja z MR na bolnikih, ki imajo vsajen
sistem za zdravljenje z globoko mozgansko
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stimulacijo. Za najnovejSe smernice za
slikanje z MR se vas zdravnik lahko obrne na
druzbo Medtronic ali obisCe
www.medtronic.com/mri (kjer so na voljo).

V ZDA lahko zdravnik pokliCe na
telefonsko Stevilko 1-800-510-6735.

Dodatne varnostne informacije o postopkih
slikanja z MR so v nadaljevanju tega
priroénika. Za dodatne informacije o vrstah
postopkov slikanja z MR, ki se lahko opravijo
na vas, glejte razdelek "Verjetne motnje" v
zdravstvenem in zobozdravstvenem okolju:
"Dodatek A: Elektromagnetne motnje".

Za informacije o tem, kaj morate narediti v
primeru pregleda z MR, glejte "Dodatek B:
Pregledi z MR".

Zdravljenje s transkranialno magnetno
stimulacijo—Transkranialna magnetna
stimulacija (TMS) je kontraindicirana za
bolnike s kakrSnim koli vsajenim sistemom za
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo
ali sistemsko komponento.
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Druge kontraindikacije—Bolnikom, ki ne
morejo pravilno upravljati sistema za
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo,
se ne sme vsaditi sistema.

Za kakrsne koli dodatne kontraindikacije,
povezane z vasSim specificnim zdravljenjem,
glejte vas PriroCnik za bolnika za specificno
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo.

Tveganja

Zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo
Medtronic vkljuCuje tveganja pri operaciji in
mozne stranske uc€inke po operaciji, oboje pa
lahko vklju€uje tudi zaplete s pripomockom.

Tveganja pri operaciji

Vsaditev sistema za mozgansko stimulacijo
vsebuje podobna tveganja kot druge
operacije na mozganih in operacije, ki ne
vklju€ujejo mozganov.

Tveganja lahko vkljuCujejo:
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Kap zaradi krvavitve ali zapore pretoka
krvi v mozganih, ki lahko povzro€i komo,
paralizo ali smrt

Zaplete, povezane z anestezijo, kot
so nizek krvni tlak, slabost, bruhanje,
glavobol in alergijska reakcija

Zaplete s povezovalno Zico,
nevrostimulatorjem, podaljSkom ali
opremo, povezano s postopkom
vsaditve ali odstranitve vsadka, vklju¢no
z mehansko ali elektricno okvaro
pripomocka

Zapleti med postopkom vsaditve
podaljSka lahko povzrocijo poskodbe
Zivcev, krvnih Zil ali drugih predelov telesa
v blizini mesta posega

|ztekanje tekocCine, ki obdaja mozgane
Uhajanje zraka v mozZgane ali okoli njih
Krce
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Mozni nezeleni ucinki po
operaciji

Za morebitne dodatne stranske ucinke,
povezane z vasSim specificnim zdravljenjem,

glejte PriroCnik za bolnika za specifi¢no
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo.

Pojavijo se lahko naslednji stranski ucinki, Ki
so lahko zacasni ali trajni. Nekateri stranski
ucinki so lahko bolj relevantni, odvisno od
bolezni, ki se jo zdravi:

» Kap zaradi krvavitve ali zapore pretoka
krvi v mozganih, ki lahko povzro€i komo,
paralizo ali smrt

* Bolecine, mesto se ne celi, vnetje
(rdecica), oteklina, izcedek ali drenaza na
mestu reza

* Okuzba, vklju€no s simptomi vrocine ali
mrzlice

* Okuzba v mozganih ali hrbtenjaci

* Oteklina ali teko€ina v mozganih okoli
povezovalne Zice za globoko mozgansko

Sistem za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 2
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stimulacijo, ki se lahko pojavi nekaj
tednov do mesecev po vsaditvi in

se obiCajno kaze kot nov nevroloski
simptom (Sibkost, tezave pri hoji,

omotica, odrevenelost, zmedenost, tezave
pri govoru in motnje vida). KirurSka
odstranitev povezovalne zice lahko
zmanjSa velikost otekline oziroma koliino
tekocCine in omili nevroloske simptome.

Deli sistema za mozgansko stimulacijo
lahko prebodejo kozo in s tem povzrocijo
okuzbo ali brazgotinjenje.

Povezovalna Zica ali povezava
povezovalne Zice in podaljSka se lahko
premakne ali zahteva prilagoditev. Za
prilagoditev postavitve boste morda
potrebovali operacijo.

Zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo se lahko ustavi zaradi
mehanskih/elektri¢nih tezav ali izpraznitve
baterije. Zaradi teh zapletov je lahko
potrebna operacija.
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* Napenjanje ali vleCenje tkiva pod kozo,
ki lahko povzroc€i bole€ino, izmalicenje in
neugodje ter omeji mobilnost glave, kar
se lahko pojavi nekaj tednov do let po
vsaditvi in lahko zahteva operacijo.

e Zacasni ali trajni nevroloski simptomi:
— Poslabsanje simptomov bolezni
— Dvojni vid in druge tezave z vidom
— Motnje poZiranja

— Motnje govora, na primer tezave
Zz govorom, glasnejSim od Sepeta
(disartrija), in/ali teZzave pri oblikovanju
besed (disfazija)

— Omotica ali vrtoglavica (neravnovesije)

— Sibkost misic obraza in udov ali delna
paraliza (pareza)

— Nenormalni, nehotni gibi (horea,
distonija, diskinezija)

— Motnje gibanja ali slabSa koordinacija,
vklju€no z "zamrznitvijo" in tezavami pri
hoji

Sistem za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 2

164 Slovenscina 2022-08-01



— Obcutki, kot sta S€¢emenije ali Zarenje
(parestezija)

— Otrplost (hipoestezija)
— Glavobol

— Zmedenost, tezave s pozornostjo,
tezave s spominom (sprememba
duSevnega stanja)

— Motnje spanja, nenavadne sanje

* Nov pojav ali poslabsanje neobi¢ajnega
vedenja, razpolozenja ali misli, kar je
lahko za¢asno ali trajno in vkljuCuje:

— Samomorilne misli in poskuse
samomora, samomor, depresijo

— Tesnobo in paniko

— Hiperaktivnost, Zalostno ali veselo
razpolozZenje, Ki je izrazito prekomerno
ali neprimerno za situacijo, bolnik sliSi
ali vidi stvari, ki jih ni, neobicajno
vedenje, ki ga opazijo ¢lani druzine
ali negovalci, obsesivno-kompulzivne
motnje

Sistem za zdravljenje z globoko moZgansko stimulacijo 2
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— Nenormalne misli

— Razpolozenje ali vedenije, ki je
novo ali neobic¢ajno, kot so agresija,
impulzivnost, apatija, agitacija

* Kréi
* VaSe telo ima lahko alergijsko reakcijo na

sistem za mozgansko stimulacijo. Vase
telo lahko sistem tudi zavrne (kot tujek).

* TeZave z Zelodcem in prebavo

» Kaselj, povezan z globoko mozgansko
stimulacijo

* Obcutek zbadanja, sunkov, vibracij ali
brnenja

Obstaja tudi moznost poskodb tkiva
zaradi parametrov programiranja ali
nepravilnega delovanja katerega od delov
sistema za mozgansko stimulacijo.

* Povecanje ali izguba telesne mase

Opomba: Ce se pri vas pojavi kateri koli od
teh nezelenih u€inkov, se obrnite na svojega
zdravnika.

Sistem za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 2
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Samo za EU: Povzetek o varnosti in kliniéni
ucinkovitosti (SSCP) je na voljo na spletnem
naslovu https://ec.europa.eu/tools/eudamed.
Povzetek o varnosti in klini€ni ucinkovitosti
poiscite po proizvajalcu (Medtronic), imenu
pripomocka (trgovsko ime) in Stevilki modela
pripomocka.

Opozorila

Glejte tudi "Prepovedani zdravstveni posegi
(kontraindikacije)" na strani 155.

Za dodatna opozorila glejte "Telesne
dejavnosti" na strani 186.

Dolo¢eni postopki slikanja z MR—
Nekatere vrste postopkov slikanja z MR
lahko povzrocijo premikanje, segrevanje ali
poSkodbe vsajenega sistema za zdravljenje
z globoko mozgansko stimulacijo. To lahko
povzroCi resne in trajne poskodbe, vklju¢no s
komo, paralizo ali smrtjo.

Dodatne varnostne informacije o postopkih
slikanja z MR so v nadaljevanju tega
priro¢nika. Za dodatne informacije o vrstah
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postopkov slikanja z MR, ki se lahko opravijo
na vas, glejte razdelek "Verjetne motnje" v
zdravstvenem in zobozdravstvenem okolju:
"Dodatek A: Elektromagnetne motnje".

Za informacije o tem, kaj morate narediti v
primeru pregleda z MR, glejte "Dodatek B:
Pregledi z MR".

Elektromagnetne motnje (EMI)—
Elektromagnetne motnje so polje (elektricno,
magnetno ali kombinacija obeh), ki

ga ustvarjajo razli¢ne vrste opreme v
zdravstvenem, delovnem in domacem okolju.

Elektromagnetne motnje lahko povzrocijo:

* resne poskodbe ali smrt zaradi
segrevanja vsajenih komponent
nevrostimulacijskega sistema, ki lahko
poskoduje okolisko tkivo.

* poskodbe sistema, zaradi Cesar je treba
kirurSko zamenjati sistem ali pa lahko
pride do prekinitve ali sprememb pri
nadziranju simptomov.
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* spremembo v delovanju vasega
nevrostimulatorja, ki lahko povzroci
vklop ali izklop pripomocka ali
ponastavitev na tovarniSke nastavitve,
kar lahko povzroci prekinitev stimulacije
ali ponovno pojavitev simptomov, pri
ponastavitvi pa mora vas zdravnik znova
programirati nevrostimulator.

* nepri¢akovane spremembe v
stimulaciji, zaradi Cesar lahko pride do
hipne povecCane stimulacije ali pretrgane
stimulacije, ki je za nekatere bolnike
"sunkovita" ali "bole¢a".

Za podrobnejSe informacije o opozorilih glede
elektromagnetnih motenj glejte "Dodatek A:
Elektromagnetne motnje" na strani 209.

Poskodbe ohisja—Ce nevrostimulator po
vsaditvi poCi ali se preluknja zaradi zunanijih
sil, lahko pride do hudih opeklin zaradi
izpostavljenosti kemikalijam v bateriji.

Prekomerna stimulacija—Obstaja moznost
poskodb mozganskega tkiva zaradi
visokih nastavitev stimulacije ali
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nepravilnega delovanja katerega od delov
nevrostimulatorja.

Zdravila, ki upo€asnjujejo strjevanje krvi
—Ce ste kandidat za vsaditev in jemljete
zdravila, ki upoCasnjujejo strjevanje krvi
(antikoagulante, kot sta na primer aspirin
ali varfarin), obvestite vaSega zdravnika. Ta
zdravila povecujejo tveganje krvavitve med
operacijo.

Zdravila, zdravila brez recepta in
prehranska dopolnila—Svojega zdravnika
obvestite o vseh zdravilih, zdravilih brez
recepta in prehranskih dopolnilih, ki jih
jemljete. Nekatera imajo lahko Skodljive
uCinke v kombinaciji z zdravljenjem z globoko
mozgansko stimulacijo.

Psihoterapevtski postopki—\Varnost
psihoterapevtskih postopkov z opremo,
ki ustvarja elektromagnetne motnje (kot
je elektrokonvulzivna terapija), ni bila
ugotovljena pri bolnikih, ki imajo vsajen
nevrostimulacijski sistem za globoko
mozgansko stimulacijo.
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Okvare komponent—Sistem za zdravljenje
z globoko mozgansko stimulacijo lahko
nepriCakovano preneha delovati zaradi
izrabljene baterije ali drugih vzrokov.
Simptomi, ki ste jih imeli pred vsaditvijo
sistema, se bodo verjetno znova pojavili, Ce
pripomocek preneha delovati.

Dejavnosti bolnika in okoljevarstvena
opozorila—V razumnih mejah bodite
previdni pri napravah, ki ustvarjajo mocna
elektricna ali magnetna polja. Neposredna
blizina visokih ravni elektromagnetnih moten;
(EMI) lahko povzroci vklop ali izklop vasega
nevrostimulatorja. Vsajeni sistem lahko

tudi nepricakovano preneha delovati zaradi
izpraznjene baterije ali drugih vzrokov. Zaradi
teh razlogov bodite previdni pri kateri koli
dejavnosti, ki je lahko nevarna, Ce se vasi
simptomi nepriCakovano vrnejo.

Za vec informacij o moznih virih
elektromagnetnih motenj (EMI) glejte
"Dodatek A: Elektromagnetne motnje" na
strani 209.
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Odstranitev sistema za zdravljenje

z globoko mozgansko stimulacijo in
dejavniki EMI—Ce katera od komponent
sistema za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo (nevrostimulator, povezovalna
Zica, podalj$ek ali povezava povezovalne
Zice in podaljSka) ostane vsajena v vaSem
telesu po delni odstranitvi sistema, lahko
elektromagnetne motnje (EMI) u€inkujejo na
preostale komponente. Ti u€inki vkljuCujejo
induciran tok in segrevanje komponent,

kar lahko povzro€i sunke ali bolec€ino ali
poskodbo tkiva, ki lahko povzroCi resno
poskodbo ali smrt. Zato v primeru kirurSke
odstranitve sistema za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo vaSega zdravnika
vprasajte, Ce je katera od komponent ostala
v vasem telesu. Ce katera od komponent
ostane v vasem telesu, vedno obvestite

vso zdravniSko osebje, da imate vsajen
sistem za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo, tako da lahko osebje izvede
potrebne previdnostne ukrepe.

172 Slovenscina 2022-08-01



Potiskanje ali zvijanje vsajenih delov
vasega sistema—Vsajenih delov vasega
sistema, na primer nevrostimulatorja, ne
potiskajte ali zvijajte. To lahko poskoduje
sistem ali povzroci erozijo koze. Za to je
lahko potrebna operacija.

Previdnostni ukrepi

Veé vsadkov—Dolgoro¢na varnost,
povezana z vsaditvijo veC kot ene
povezovalne zice na isto stran mozganov, ni
Zznana.

Dejavnosti, za katere je potrebna
koordinacija—Izguba koordinacije je mozni
nezeleni u€inek zdravljenja z globoko
mozgansko stimulacijo. Med izvajanjem
dejavnosti, za katere je potrebna
koordinacija, morate biti previdni, tudi ¢e
ste jih lahko izvajali pred zdravljenjem z
globoko mozgansko stimulacijo (DBS) (na
primer plavanje).

Kopanje—Med kopanjem morajo biti bolniki
previdni.
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PriCakovana zivljenjska
doba baterije

Zivljenjska doba baterije je odvisna od vasih
programiranih nastavitev in od ¢asa uporabe
vaSega nevrostimulatorja.

Pri nevrostimulatorju, ki ga je mogoce
polniti, lahko na Zivljenjsko dobo baterije
vplivate s tem, da dobro vzdrzujete raven
polnjenja baterije. Za ve¢ informacij glejte
Poglavje 4 "Pomembne informacije o
nevrostimulatorjih, ki jih je mogoce polniti"
str. 193.

Baterija je stalni del nevrostimulatorja. Ce Zeli
zamenjati baterijo, mora zdravnik zamenjati
nevrostimulator. To je man;jSi kirurski poseg,
ki se po navadi izvede kot ambulantna
operacija z uporabo lokalne anestezije. Pri
tem ni potrebna uporaba okvirja za glavo.
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3 Zivljenje s
sistemom za
zdravljenje
z globoko
mozgansko
stimulacijo



Postopek vsaditve

Postopek vsaditve sistema za zdravljenje
z globoko mozgansko stimulacijo se lahko
razlikuje glede na bolezen, ki se jo zdravi.

Pred operacijo

Priprava za postopek vsaditve se razlikuje
glede na vrsto zdravljenja z globoko
mozgansko stimulacijo, ki ga prejemate.

Za informacije o tem, kaj priCakovati pred
operacijo, glejte Priro¢nik za bolnika za
specificno zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo.

Dan operacije

Operacija je lahko sestavljena iz naslednjih
korakov:

1. Na glavo vam bodo pritrdili kovinski okvir.
Okvir je poseben instrument, ki kirurgu
omogoca najti pravilno pot do ciljnega
mesta v vasih mozganih.

Zivljenje s sistemom za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 3
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2. Kirurg bo pregledal magnetnoresonancne

slike (MR) in slike z racunalniSko
tomografijo (CT) vasih mozganov, s ¢imer
bo dolocil, kam namestiti povezovalno
Zico oz. povezovalne zice.

Nato boste Sli v operacijsko sobo.
Zdravnik bo omrtvil oomocje na vasem
lasiS€u, preden bo v vasi lobanji ustvaril
majhno luknjo za vsako povezovalno
Zico. Ta luknja je potrebna za namestitev
povezovalne Zice v vaSe mozgane.
Pozneje vam bo med operacijo ¢ez to
luknjo namestil Cep.

Zdravnik bo namestil povezovalno Zico
0z. povezovalne Zice v vase mozgane.

Opomba: Od vrste zdravljenja z globoko
mozgansko stimulacijo, ki ga prejemate,
je odvisno, kako zdravnik dolo€i primerno
obmocje vasSih mozganov za namestitev
povezovalne zice. Za vec informacij o
tem koraku glejte PriroCnik za bolnika
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za specifi€no zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo.

5. Kirurg bo povezovalno Zico trdno namestil
na zunaniji strani vase lobanje s
posebej zasnovanim ¢epom. Ko so vse
povezovalne Zice varno namescene v
Cepu, vam odstranijo kovinski okvir z
glave.

Namestitev podaljSka in
nevrostimulatorja’

Ce vam podaljska in nevrostimulatorja ne
vsadijo ob istem ¢asu kot povezovalno Zico,
lahko obiCajno greste domov Ze po priblizno
24 do 48 urah. Zdravnik bo dolocil dolzino
vase bolniSni¢ne nege.

Ob vsaditvi podaljSka in nevrostimulatorja
boste pod vplivom pomirjeval in ne boste
pri zavesti. Obi¢ajno lahko greste domov po
priblizno 24 do 48 urah. Zdravnik bo dolocil
dolzino vase bolniSni¢ne nege.

1 Za opis celotnega sistema za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo glejte "Sistem za zdravljenje
z globoko mozZgansko stimulacijo" na strani 151.
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Po operaciji

Zdravnik se bo odlo€il, kdaj zacCeti vase

zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo.
Zdravljenje se lahko zacne takoj po operaciji
ali po tem, ko okrevate (priblizno &tirje tedni).

Prvo programiranje

Vas$ zdravnik bo s pripomockom, ki se
imenuje programator za zdravnike, vklopil
nevrostimulator in prilagodil nastavitve
zdravljenja. Glede na vrsto zdravljenja

z globoko mozgansko stimulacijo, ki ga
prejemate, obstaja moznost, da se boste
morali v prvih nekaj mesecih po operaciji
nekajkrat vrniti v bolni$nico, da bo lahko
zdravnik natan¢no nastavil nastavitve vasega
zdravljenja.

Bolnikova kartica s podatki

o vsadku in identifikacijska
kartica bolnika

Glede na drzavo lahko prejmete ve€ kot eno

kartico. O vrsti bolnikove kartice s podatki o
vsadku ali identifikacijske kartice bolnika, ki
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jo morate prejeti ob odpustu iz bolniSnice, se
pogovorite z zdravnikom. Na teh karticah so
navedeni vasi podatki, podatki o vsajenem
pripomocku in podatki o zdravniku. Bolnikova
kartica vam lahko omogoci prehod mimo
varnostnih naprav. Kartice imejte vedno pri
sebi in jih vedno prinesite s seboj na vse
preglede z MR (glejte "Dodatek B: Pregledi

z MR" na strani 233).

Ce se preselite, zamenjate zdravnika ali
izgubite kartico, se obrnite na druzbo
Medotronic, ki vam bo priskrbela nadomestno
kartico. Glejte stike druzbe Medtronic na
koncu tega priroCnika.

V bolnisnici boste prejeli zaCasno
identifikacijsko kartico. Potem ko druzba
Medtronic prejme vaso registracijo vsadka od
bolnidnice, boste prejeli stalno identifikacijsko
kartico.

Okrevanje doma

Po operaciji vam bosta zdravnik ali
medicinska sestra dala navodila za okrevanje
doma. Ta navodila pogosto vklju€ujejo

Zivljenje s sistemom za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 3
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informacije o poteku okrevanja po operaciji,
o tem, katera zdravila morate jemati, in o

tem, kdaj lahko nadaljujete z vsakodnevnimi

opravili.

Okrevanje

Okrevanje po operaciji traja ve¢ tednov. Med
okrevanjem lahko Cutite nelagodje na mestu

reza ter nelagodje ali boleCino na mestu
nevrostimulatorja. Ce opazite nenavadne
simptome, se obrnite na svojega zdravnika.

Zdravila

Vedno upostevajte navodila vaSega
zdravnika glede jemanja zdrauvil.

Vsakodnevne dejavnosti in telesna
aktivnost

Med okrevanjem upoStevajte navodila
vaSega zdravnika. Po nasvetu zdravnika
bi morali po dolo¢enem €asu okrevanja
nadaljevati s svojim obi€ajnim Zivljenjskim
slogom.

S ponovnim opravljanjem vsakodnevnih
dejavnosti bi se morali pocultiti bolje, in ne

2022-08-01 Slovens¢ina
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slabSe. Z zdravnikom se posvetujte glede
dejavnosti, ki vklju€ujejo upogibanje vratu,
dvigovanje rok nad viSino ramen ali bolj
napornih dejavnosti, kot je dvigovanje tezjih
predmetov.

Bodite previdni pri izbiri dejavnosti, pri katerih
so mozne nesrece ali padci. Hitri in nenadni
premiki lahko povzrocijo premik povezovalne
Zice oz. povezovalnih zic. Padci lahko
poskodujejo dele vsajenega sistema. Za
popravilo ali zamenjavo komponent vasSega
sistema za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo je lahko potrebna operacija.

Za vec¢ informacij o svojih dejavnostih glejte
naslednje razdelke tega poglavja.

Kaj morate vedeti

Naslednje smernice glede sistema za
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo
bodo pomagale zagotoviti, da bo vase
zdravljenje najbolj varno in ucinkovito.

Opomba: Za informacije o
dodatnih previdnostnih ukrepih preberite

Zivljenje s sistemom za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 3
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Poglavje 2 "Sistem za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo”.

* Vsemu zdravniSkemu osebju vedno
povejte, da imate vsajen sistem za
mozgansko stimulacijo in kje se
nahaja. Ce imajo kakréna koli vprasanja,
naj se obrnejo na druzbo Medtronic.

V ZDA lahko pokli¢ejo telefonsko
Stevilko 1-800-510-6735.

+ Ce imate kakrsne koli nenavadne
simptome, za katere mislite, da so lahko
povezani z vasim nevrostimulatorjem, se
obrnite na svojega zdravnika.

+ Ce imate druzinskega ¢élana ali negovalca,
ga prosite, da skupaj z vami prebere
priroCnike za bolnika za zdravljenje z
globoko mozgansko stimulacijo. Utegne
se zgoditi, da boste kdaj potrebovali
njihovo pomoc.

* Pojdite na vse kontrolne preglede. Tako
boste delezni najboljSe oskrbe.

2022-08-01 Slovens¢ina
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* Preverite baterijo svojega
nevrostimulatorja. Navodila za to lahko
najdete v uporabniSkem priroCniku
programatorja za bolnika.

— Ce imate nevrostimulator, ki ga ni
mogoce polniti, vam bo zdravnik
povedal, kako pogosto preverjajte
stanje baterije.

— Ce imate nevrostimulator, ki
ga je mogoce polniti, glejte
Poglavje 4 "Pomembne informacije o
nevrostimulatorjih, ki jih je mogoce
polniti" na str. 193.

Kdaj poklicati zdravnika

Zdravnika poklicite v primeru ene od
naslednijih situacij:

* Na lasi8Cu, vratu ali prsnem koSu, kjer
je vsajen sistem za stimulacijo, obcutite
bolecino ali imate rdecico ali oteklino.

* Vasi simptomi ne ponehajo, videti pa je,
da je nevrostimulator vklopljen.

Zivljenje s sistemom za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 3
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* Med stimulacijo obcutite neprijetne
ali boleCe obcutke. Najprej izklopite
nevrostimulator in nato pokliite svojega
zdravnika.

* Ne morete vklopiti ali izklopiti
nevrostimulatorja.

* Opazite nepriCakovane spremembe vasih
simptomov.

* Opazite kakrsne koli nenavadne
simptome, za katere mislite, da so jih
povzrocile elektromagnetne motnje (npr.
detektorji za zaSc€ito pred krajo).

* |zgubite svojo nadzorno napravo za
bolnika ali katero koli od komponent za
polnjenje sistema.2

Poroc¢anje o resnih
incidentih

Ce opazite neobiéajne nezelene uginke,
povezane z zdravljenjem, ali pride do

2 Samo za sisteme za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo, ki jih je mogoce polniti.
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resnega incidenta s pripomockom, o tem
takoj obvestite zdravnika. Zdravnik vam bo
pomagal pri obvladovanju simptomov in lahko
o incidentu poroc€a druzbi Medtronic ter
ustreznemu pristojnemu organu.

Telesne dejavnosti

Zascitite svoj vsajeni sistem za zdravljenje

z globoko mozgansko stimulacijo tako, da
se izogibate v nadaljevanju navedenim
dejavnostim ali da upostevate opozorila,
povezana s temi dejavnostmi. O svojih
dejavnostih se pogovorite tudi z zdravnikom.

/\ lzogibajte se dejavnostim, ki
zahtevajo prekomerno zvijanje ali
raztegovanje—Ilzogibajte se dejavnostim,
ki lahko prekomerno obremenijo
vsajene komponente vasSega sistema
za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo. Dejavnosti, ki vkljuCujejo
nenadno, prekomerno ali ponavljajoce
se upogibanje, zvijanje ali raztegovanje,
lahko povzrocijo zlom ali premik
komponente. Zaradi zloma ali premika
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komponente lahko pride do izpada
stimulacije, pretrgane stimulacije ali
stimulacije na mestu zloma in bo
potreben dodaten poseg, pri katerem
kirurg zamenja komponento ali jo postavi
nazaj na svoje mesto.

Potapljanje in hiperbariéne komore—
Ne potapljajte se globlje od 10 metrov
(33 Cevljev) in ne vstopajte v hiperbari¢ne
komore, kjer je tlak visji od 2,0 absolutne
atmosfere (ATA). Tlak v globini ve¢

kot 10 metrov (33 Cevljev) (ali nad

2,0 ATA), lahko poskoduje sistem

za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo. Pred potapljanjem ali uporabo
hiperbariche komore se posvetujte s
svojim zdravnikom o uc€inkih visokega
tlaka.

Padalstvo, smucanje ali dejavnosti na
visokih nadmorskih viSinah—ViSinska
razlika naj ne bi vplivala na sistem

za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo, vendar morate biti pozorni
na vrsto gibov pri vseh nacrtovanih
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telesnih dejavnostih, izogibajte pa se
tudi prekomerni obremenitvi vsajenega
sistema. Pri skakanju s padalom

se morate na primer zavedati, da

se lahko zaradi nenadnega sunka

ob odprtju padala povezovalna Zica
iztakne ali poSkoduje, zaradi Cesar bo
morda potrebna operacija, kjer bodo
povezovalno Zico popravili ali zamenjali.

Pogosto zastavljena
vprasanja

Ali bo nevrostimulator viden skozi
oblacila?

Glede na konstitucijo vasega telesa bo
nevrostimulator morda viden kot majhna
izboklina pod kozo. Zdravnik bo poskusil
nevrostimulator namestiti na mesto, kjer vas
ne bo motil in bo ¢im manj viden.

Kaksen je ob¢&utek pri stimulaciji?

Stimulacije mogoce ne boste Cutili. UCinke
stimulacije boste obcutili, ko bodo ti zmanjsali
simptome vasSe bolezni. Nekateri bolniki
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lahko obcutijo S€emenje ob prvem vklopu
zdravljenja. Visje ravni stimulacije so nekateri
bolniki oznacili kot neprijetne, zbadanje ali
sunek.

Ali sistem za mozgansko stimulacijo
povzroca hrup?

Ne.

Kaj se zgodi, ¢e nevrostimulator preneha
delovati?

Simptomi vase bolezni se bodo znova
pojavili. Ce morebitnega vzroka ne morete
doloditi ali odpraviti teZzave, se posvetujte z
zdravnikom.

Ali lahko pove€¢am ali zmanjSam jakost
stimulacije?

V Stevilnih primerih lahko jakost stimulacije
spremeni samo vas zdravnik. Nekateri

bolniki z vsajenim nevrostimulatorjem lahko
spreminjajo nastavitve stimulacije z nadzorno
napravo za bolnika. Posvetujte se s svojim
zdravnikom, Ce Zelite povecati ali zmanjsati
jakost stimulacije.
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Ali se bom lahko Se naprej ukvarjal/-
a z mojimi normalnimi vsakodnevnimi
dejavnostmi?

V prvih nekaj tednih po operaciji se izogibajte
napornim dejavnostim, dvigovanju rok nad
viSino ramen in prekomernemu raztegovanju
vratu. Postopoma lahko v svoj vsakdan
zacnete uvajati dejavnosti, ki ste jih pred
operacijo delali s teZzavo. O tem se najprej
pogovorite s svojim zdravnikom.

Ali lahko stimulacijo uporabljam med
nosec¢nostjo?

Varnost uporabe zdravljenja z globoko
mozgansko stimulacijo med nosecénostjo ali
porodom ni znana. Ce izveste, da ste nosedi,
ali mislite, da ste, takoj pokliCite svojega
zdravnika.

Kaj naj naredim, €e se stimulacija
spremeni ali €e postane neprijetna?

Takoj se obrnite na svojega zdravnika.

Zivljenje s sistemom za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 3
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Vec€ o zdravljenju
z globoko mozgansko
stimulacijo Medtronic

Za dodatne informacije o zdravljenju
z globoko mozgansko stimulacijo glejte
naslednje vire:

* Spletno mesto druzbe Medtronic:
www.medtronic.com

* Glejte stike druzbe Medtronic, navedene
na koncu tega prirocnika.

* Kontaktirajte svojega zdravnika.

Zivljenje s sistemom za zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo 3
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4 Pomembne
informacije

o nevrostimula-
torjih, ki jih je
mogoce polniti



Pomembne informacije o nevrostimulatorjih, ki jih je mogoc&e polniti 4

Informacije v tem poglavju veljajo samo za
nevrostimulatorje, ki jih je mogoc€e polniti.
Ce imate nevrostimulator, ki ga je mogo&e
polniti, vam bo vas zdravnik pokazal, kako
polniti notranjo baterijo.

Ce nimate nevrostimulatorja, ki ga je mogoée
polniti, vam ni treba prebrati tega poglavja.

Obveznosti uporabnika

Nevrostimulator, ki ga je mogoce polniti, se
lahko vsadi samo, Ce:

* ste pripravljeni in zmozni vkljuciti
zahtevane dejavnosti polnjenja v svoje
vsakodnevne dejavnosti.

* lahko uporabljate nadzorno napravo za
bolnika in razumete ikone, ki se pojavijo
na zaslonu.

* lahko redno spremljate stanje baterije, ki
jo je mogocCe polniti, in ustrezno ukrepate.

* lahko natan¢no dolocCite mesto vsajenega
nevrostimulatorja, ustrezno namestite
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polnilnik nad nevrostimulator in spremljate
napredek med polnjenjem baterije.

* lahko izvajate dejavnosti polnjenja dovolj
dolgo in pogosto za vzdrzevanje
zdravljenja in redno izvajanje dejavnosti
polnjenja.

* ste pripravljeni uporabljati opozorila
nadzorne naprave za bolnika ali drugo
metodo, ki bo u€inkovita pri opozarjanju,
da vsak dan preverjate stanje baterije.

* ste vi (in vas negovalec) pripravijeni
nadaljevati s polnjenji po potrebi v
vseh okolis€inah, na primer pri izpadu
energije, na potovanjih in pri sprejemih
v bolniSnico, ter prepoznati kljucni
pomen ohranjanja napolnjene baterije v
nevrostimulatorju.

Preverjanje baterije
nevrostimulatorja

Napolnjenost baterije nevrostimulatorja
morate preverjati vsak dan.

2022-08-01 Slovens¢ina
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/N Opozorilo: Zelo pomembno je, da
vsak dan preverite, ali je baterija
vasSega nevrostimulatorja napolnjena.
Ce bi se zdravljenje, ki ga
zagotavlja nevrostimulator, ustavilo zaradi
nenapolnjenosti baterije, bi to lahko
povzrocilo povrnitev vasih simptomov. V
nekaterih primerih se lahko vasi simptomi
povrnejo z vecjo intenzivnostjo kot pred
vsaditvijo. V redkih primerih lahko zaradi
tega pride do nujnega zdravstvenega
primera.

Zelo pomembno je, da baterijo redno

in pogosto polnite v skladu s svojimi
potrebami in priporocili vasega zdravnika
(na primer vsak teden ali vsak dan). S
tem zagotovite, da je baterija napolnjena.
Ce med polnjenjem baterije pride do
tehni¢nih tezav, se obrnite na svojega
zdravnika ali storitve za stranke druzbe
Medtronic.

Ce opazite, da se vasi simptomi vracajo,
najprej preverite stanje baterije. Ce
je oznaceno, da baterija ni polna, jo
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takoj napolnite. Kadar nevrostimulator ne
deluje, glede jemanja zdravil upostevajte
nasvet zdravnika. Zdravila vam lahko
pomagajo nadzirati simptome med
polnjenjem baterije ali dokler se ta ne
napolni. Ce se vasi simptomi poslab$ajo
in se ne povrne stanje simptomov,
kakrsno je bilo v Casu delovanja
nevrostimulatorja, ali ¢e baterija vaSega
pripomocka ne kaze, da jo je treba polniti,
se takoj obrnite na svojega zdravnika.
Zdravnik lahko preveri stanje vasega
nevrostimulacijskega sistema in spremlja
vase zdravstveno stanje.

Preverite in napolnite: naj to
postane vasa navada

Ta navada je zelo pomembna, zato naj bo to
vasa prednostna naloga: redno preverjajte in
polnite baterijo nevrostimulatorja.

* Preverjajte raven polnjenja baterije vsak
dan ob istem ¢asu (vas$ zdravnik lahko
za izbrani Cas nastavi opozorilo nadzorne
naprave za bolnika).
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» Zdruzite preverjanje ravni polnjenja
baterije z nekim drugim vsakodnevnim
opravilom, da bo to postalo vasa prijetna
navada.

* Ne pozabite vzeti svojega sistema za
polnjenje nevrostimulatorja s seboj, ko se
odpravite na pot ali morate v bolniSnico
(tudi za eno nog).

* Nacrtujte dovolj Casa, da se
nevrostimulator popolnoma napolni.
Odvisno od ravni napolnjenosti baterije
ob zacetku polnjenja lahko to traja do
dve uri za Percept RC ali do Stiri ure
za Activa RC. Ce je baterija popolnoma
izpraznjena ali e polnjenje ni u€inkovito,
lahko polnjenje nevrostimulatorja Activa
RC traja ve€ kot 12 ur.

Ni vam treba Cakati, dokler ni raven
napolnjenosti baterije nizka. Ce vam je to bolj
priro¢no, lahko baterijo polnite vsak dan.

Opomba: Ne pozabite, da tudi
Ce je zdravljenje izklopljeno, baterija
nevrostimulatorja $e vedno deluje. Se naprej
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vsak dan preverjajte baterijo in jo po potrebi
polnite.

Posvetujte se s svojim zdravnikom o
tem, kako pogosto morate polniti baterijo
nevrostimulatorja pri vasih nastavitvah
zdravljenja.

Baterijo nevrostimulatorja lahko polnite
veckrat, vendar bo na koncu nevrostimulator
le treba zamenjati.

Pomembne informacije o nevrostimulatorjih, ki jih je mogoc&e polniti 4
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5 Dodatne
informacije



Dodatne informacije 5

Odstranitev
nevrostimulatorja

Vsajeni nevrostimulator je treba pred
pogrebom ali upepelitvijo pokojnika odstraniti.
V nekaterih drzavah je treba vsajene
pripomocke, ki se napajajo prek baterij,

pred pogrebom pokojnika zaradi okoljskih
razlogov odstraniti. Upepelitev lahko povzrocCi
eksplozijo baterije. Odstranjenih pripomockov
ni dovoljeno ponovno sterilizirati in ponovno
vsaditi.

Predlagamo, da zahtevate, da vas
odstranjeni pripomocek vrnejo druzbi
Medtronic za analizo in odlaganje.
Analiziranje vasega pripomocka nam bo
pomagalo izboljSati prihodnje pripomocke.
Ce imate vi ali va$ zdravnik kakrsna koli
vprasanja, glejte podatke za stik na zadnji
strani priro¢nika.
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Specifikacije

Tab. 5.1 Specifikacije nevrostimulacijskega
sistema za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo??

Percept PC, mo- |6,8 cm x 619 3,2-voltna
del B35200 5,1 cm x (2,2 un- baterija iz hi-
1,1 cm * bridnega
(2,6 palca x ce) kombinirane-
2,0 palca x 82 srebrove-
0.4 palca) vanadijevega
oksida
Percept RC, mo- |5,7 cm x 29¢ Litij-ionska
del B35300 4,7 cm X (1,0 un- baterija za
0,6 cm &e) polnjenje
(2,2 x1,9 x
0,2 palca)
Tp]
Activa PC, model |6,5 cm x 679 3,2-voltna o
37601 4,9 cm x (2,4 un- bgterija iz hi- :g
1,5¢cm &e) brldngg.a £
(2,6 palca x kombinirane- S
1,9 palca x g2 srebrove- | £
0.6 palca) vanadijevega %
oksida 8
Q
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Tab. 5.1 Specifikacije nevrostimulacijskega
sistema za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo?® (nadaljevanje)

Activa RC, model [5,4 cm x 40 g Litij-ionska
37612 5,4 cm x (1,4 un- bate'rija. za
1,1cm &e) polnjenje
(2,1 palca x
2,1 palca x
0,4 palca)
Activa SC, model [5,5cm x 45¢ 3,2-voltna
37602 6,0 cm x (1,6 un- baterija iz hi-
1,1cm &e) brldngg.a
(2,2 palca x kombinirane-
2,4 palca x g: srebrove-
0.4 palca) vanadijevega
oksida
o) Activa SC, model [5,5cm x 459 3,2-voltna
% 37603 6,0 cm x (1,6 un- ba_terija iz hi-
S 1,1 cm &e) Erldnbgg_a
(22 polca x ombiniane
2 2,4 palca x ga ve-
2 0.4 palca) vanadijevega
K oksida
o]
Q
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Tab. 5.1 Specifikacije nevrostimulacijskega
sistema za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo??

aZa informacije o zivljenjski dobi baterije v vasem
nevrostimulatorju glejte Priro¢nik za bolnika za specifi€no
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo.

bVse meritve so priblizne.

Dodatne informacije 5
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Tab. 5.2 Materiali in snovi, ki ste jim lahko
izpostavljeni?

Percept PC, model Titan

B35200 Silikonska guma

Activa RC, model Medicinsko silikonsko lepilo

37612 Polisulfon

Activa SC, model 37603

Percept RC, model Titan

B35300 Polisulfon s titanovim dioksi-
dom
Silikon

Activa SC, model 37602 Titan
Activa PC, model 37601 Silikonska guma
Medicinsko silikonsko lepilo

Poliuretan
Povezovalna zica Poliuretan
Platiniridij
PodaljSek Poliuretan

Silikonska guma
Nerjavno jeklo
Titan

Titanov dioksid

Pripomocek za prekri-  Poliamid
vanje trepanacijske od- Titan
prtine Titanov dioksid

Dodatne informacije 5
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Tab. 5.2 Materiali in snovi, ki ste jim lahko
izpostavljeni? (nadaljevanje)

Prikljucni ¢ep Poliuretan

aZa celoten seznam materialov se obrnite na svojega
zdravnika.

Dodatne informacije 5
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6 Dodatek A:
Elektromagnetne
motnje



Dodatek A: Elektromagnetne motnje 6

O elektromagnetnih
motnjah

Elektromagnetne motnje (EMI) so polje
(elektricno, magnetno ali kombinacija obeh),
ki ga ustvarjajo razliCna oprema ali naprave v
zdravstvenem, delovnem in domacem okolju.

Ti viri elektromagnetnih motenj lahko
ustvarijo zadostne motnje za:

* vklop ali izklop vasega nevrostimulatorja.

* povzrocitev stimulacije, ki lahko povzrod€i
neprijeten obcutek.

* ponastavitev vasega nevrostimulatorja na
tovarniSke nastavitve, pri Cemer ga bo
moral vas zdravnik znova programirati.

Nevrostimulator je zasnovan tako, da je
zasciten pred vecino virov elektromagnetnih
motenj. Kljub temu pa lahko moc¢na
elektromagnetna polja in stalni magneti
motijo delovanje vasega sistema.
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Tudi Ce je zdravljenje izklopljeno, lahko
elektromagnetne motnje vplivajo na vas
vsajeni sistem.

Ce mislite, da elektromagnetne motnje motijo
delovanje vaSega zdravljenja z globoko
mozgansko stimulacijo, naredite naslednje:

* Umaknite se od opreme ali predmeta, Ki
povzro€a elektromagnetne motnje.

+ Ce je mogoge, izklopite opremo ali
predmet, ki povzroCa elektromagnetne
motnje.

+ Ce je potrebno, z nadzorno napravo
za bolnika izklopite ali vklopite
nevrostimulator.

* Lastnika opreme ali uporabnika obvestite
o svojih tezavah.

Ce ti ukrepi ne odpravijo vplivov moten;j ali ée
menite, da zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo ni ucinkovito, kot je bilo pred
izpostavljenostjo elektromagnetnim motnjam,
se obrnite na svojega zdravnika.
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Opomba: Ce Zelite hitro najti informacije o
doloCeni zadevi, glejte "Tabela za pregled
elektromagnetnih moten;j", str. 227.

Detektorji za zasc€ito pred
krajo in detektorska vrata

Hoja skozi nekatere detektorje za zascito
pred krajo ali detektorska vrata lahko
povzro€i povecanje stimulacije ali dodatno
stimulacijo. S tem se lahko nevrostimulator
celo vklopi ali izklopi.

Kadar se pribliZzujete detektorskim lokom ali
vratom (npr. na letalisCih, v knjiznicah ali
nekaterih trgovinah), bodite zelo previdni.
Ce varnostniki uporabijo roéni detektor,

jih prosite, da detektorja ne drzijo nad
nevrostimulatorjem.

Ko se priblizujete takSnim napravam, naredite
naslednje:

1. Ce je prisotno varnostno osebje, osebju
pokaZite svojo identifikacijsko kartico
za nevrostimulator in prosite za rocni
varnostni pregled.

Dodatek A: Elektromagnetne motnje 6
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. Ce morate skozi napravo za varnostni
pregled, se pribliZzajte sredini naprave in
nato stopite naprej z normalnim korakom.

. Ce so na voljo dvoja detektorska vrata,
pojdite mimo po sredini, ¢im dlje od obeh
vrat.

. Ce so na voljo ena vrata, pojdite mimo
¢im dlje od njih.

Opomba: Nekaterih detektorjev za

zascCito pred krajo morda ni mogoce videti.

. Pojdite skozi detektorski lok ali vrata. Ne
dotikajte se detektorskega loka ali vrat,
ne zadrzujte se v blizini naprave in ne
naslanjajte se nanjo.
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Dva senzorja En senzor

Sl. 6.1 Hoja skozi detektorska vrata.

6. Ce sumite, da se je va$ nevrostimulator
izklopil, poskrbite, da nekdo znova vklopi
sistem. (To lahko naredite sami, ¢e vase
zdravstveno stanje to dopusca. Lahko
pa to izvede tudi nekdo, ki se je naucil
uporabljati sistem.)

Domace in delovno okolje
Vecina gospodinjskih aparatov in pisarniSke
opreme ne bo vplivala na vase zdravljenje, Ce
so pravilno namesceni in v dobrem delovnem
stanju.
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Verjetne motnje

Elektromagnetne naprave—
Elektromagnetne motnje iz elektromagnetnih
naprav lahko vplivajo na nevrostimulator ali
ga poskodujejo.

|zogibajte se naslednji opremi in okolju:

Antene radijskih postaj (CB) ali
radioamaterskih postaj (HAM)

ElektriCne oblo¢ne varilne naprave
ElektriCni indukcijski grelniki

Elektricne talilne peci (ne domace peci)
ElektriCne razdelilne postaje

Mocni amaterski radijski oddajniki

Obmocja visoke napetosti (obmocje izven
ograde je obravnavano kot varno)

Linearni ojacevalniki
Oprema za razmagnetenje

Magneti in ostala oprema, ki ustvarja
mocna magnetna polja
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* Mikrovalovni komunikacijski oddajniki
(obmocje izven ograde je obravnavano
kot varno)

* Perfuzijski sistemi
* Oprema za elektrouporovno varjenje

» Televizijski in radijski oddajni stolpi
(obmocje izven ograde je obravnavano
kot varno)

Varno pred motnjami

Vecina gospodinjskih naprav in opreme, ki
deluje pravilno in je ustrezno ozemljena, ne
moti nevrostimulacijskega sistema. Uporaba
spodaj navedene opreme je varna, Ce
upoStevate te smernice:

* Racunalniski pogoni: Vsajeni
nevrostimulator ne sme biti v blizini
racunalniskih pogonov.

» Zamrzovalnik, hladilnik ali pridrzalni
magneti za zasc¢itna vrata: Ne
naslanjajte se na magnetni trak vrat, Ki
drzi vrata zaprta.

Dodatek A: Elektromagnetne motnje 6
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Indukcijski aparati: Vsajenega
nevrostimulatorja ne priblizujte vklopljenim
indukcijskim kuhalnikom.

Elektri€na orodja: Vsajenega sistema
za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo ne pribliZujte elektricnim
orodjem.

Radiofrekvencni viri: Radie AM/FM,
analogne in digitalne mobilne telefone,
brezzi¢ne in Zi¢ne telefone hranite vsaj
10 cm (4 palce) oddaljene od vsajenega
nevrostimulatorja.

Sivalni stroji ali samostojeéi susilniki
las v frizerskem salonu: Va$ vsajeni
nevrostimulator ne sme biti v bliZini
motorjev.

Stereo zvoc¢niki in radii doma ali v
avtomobilu: Ne dvigujte ali nosite jih
tako, da bi bili blizu mesta telesa, kjer je
nevrostimulator vsajen, ali se tega mesta
dotikali.
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Zdravstveno in
zobozdravstveno okolje

Vedno povejte vsemu zdravstvenemu
osebju, da imate vsajen sistem za
zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo, pri tem pa povejte tudi, kje se
nahaja.

Ce imajo kakrsna koli vprasanja, naj se
obrnejo na druzbo Medtronic.

V ZDA lahko pokli¢ejo telefonsko
Stevilko 1-800-510-6735.

Opomba za zdravstvene
delavce

Izklop nevrostimulatorja—Temeljito
premislite, preden se odlocite za izklop
bolnikovega vsajenega nevrostimulatorja
zaradi postopkov zdravstvenega
diagnosticiranja ali postopkov zdravljenja,
ki lahko povzroc€ijo nepredvidene posledice,
zato se odlocite glede na bolnikovo
temeljno zdravstveno stanje. PriporoCeno
je posvetovanje z ustreznimi zdravstvenimi
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delavci (zdravniki, ki predpi$ejo zdravljenje,
ali zdravniki, ki izvedejo vsaditev).

Za vec€ informacij se obrnite na druzbo
Medtronic.

V ZDA lahko poklicete telefonsko
Stevilko 1-800-510-6735.

Najbolj rutinski diagnosti¢ni postopki, kot
sta fluoroskopija in rentgensko slikanje, ne
vplivajo na vsajeni sistem za zdravljenje

z globoko mozgansko stimulacijo, druge
preglede pa lahko opravite s previdnostnimi
ukrepi.

Kljub temu lahko motnje, ki jih povzrocajo
nekateri zdravniski postopki:

* poskodujejo komponento vasega sistema,
pri Cemer je potrebna operacija za njeno
zamenjavo.

* vplivajo na sistem za mozgansko
stimulacijo, na primer vklopijo ali izklopijo
vas nevrostimulator.
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Dodatek A: Elektromagnetne motnje 6

* vas poskodujejo, na primer tako segrejejo
komponento sistema, da ta povzrocCi
poskodbo tkiva.

Verjetne motnje

V nadaljevanju navedeni postopki lahko
posSkodujejo nevrostimulator ali vas.

Kardioverzija—Zdravnika obvestite, da
imate vsajeno napravo. Ce potrebujete
nacrtovano kardioverzijo, o tem obvestite
zdravnika, ki zdravi vaso sréno bolezen

(na primer kardiologa), in zdravnika, ki
upravlja vas sistem za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo. Pred postopkom
kardioverzije bosta lahko doloc€ila pravilno
programiranje vsadnega sistema.

Diatermija (zdravljenje z globinskim
segrevanjem)—Ce imate vsajen sistem za
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo,
ne smete opravljati diatermije. Dodatne
varnostne informacije o diatermiji lahko
najdete na zaCetku tega priro¢nika.

Glejte kontraindikacije na str. 155.
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Pogojna uporaba slikanja z magnetno
resonanco (MR) — Glede na komponente
vsajenega sistema za nevrostimulacijo ste
lahko primerni ali samo za pregled z MR
glave ali za pregled z MR katerega koli dela
telesa (slikanje je primerno za celo telo).

Zdravnik, ki upravlja vas sistem za
nevrostimulacijo, bo pred pregledom z MR
doloCil primernost za pregled z MR glede na
vas vsajeni sistem za nevrostimulacijo.

Pri slikanju z magnetno resonanco mora
zdravnik, ki opravlja postopek slikanja z MR,
uposStevati vse pogoje, podane v priro¢niku
Smernice za slikanje z MR v navodilih

za uporabo nevrostimulacijskih sistemov za
zdravljenje z globoko mozgansko stimulacijo
druzbe Medtronic.

» Slikanje z magnetno resonanco,
primerno za celo telo

Nevrostimulacijski sistem, ki je primeren
za slikanje z magnetno resonanco

za celo telo, je bil zasnovan tako,

da zmanjSa tveganja, povezana z
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magnetnoresonancnim slikanjem glave,
trupa ali okonc¢in. Slikanje z magnetno
resonanco je lahko varno opravljeno
pod dolo&enimi pogoji.! Neupostevanje
dolocCenih pogojev lahko povzroci
premikanje, segrevanje ali poSkodbe
vsajenega sistema. To lahko povzroCi
resne in trajne poskodbe, vklju¢no s
komo, paralizo ali smrtjo.

» Slikanje z magnetno resonanco,
primerno le za glavo

Slikanje glave z magnetno resonanco
je mogoce varno izvesti samo pod
dolo&enimi pogoiji.2 Druzba Medtronic

1 Zdravstveni delavec se lahko obrne na druzbo
Medtronic za najnovejSe smernice za postopke
slikanja z MR glede nevrostimulacijskih sistemov za
globoko mozgansko stimulacijo. Zdravstveni delavec
lahko podatke za stik najde na zadnji strani tega
priro€nika ali obis€e spletno mesto
www.medtronic.com/mri (kjer je na voljo).

2 Zdravstveni delavec se lahko obrne na druzbo
Medtronic za najnovejSe smernice za postopke
slikanja z MR glede nevrostimulacijskih sistemov za
globoko mozgansko stimulacijo. Zdravstveni delavec
lahko podatke za stik najde na zadnji strani tega
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kljub temu priporoCa, da vam zdravnik
ne predpiSe slikanja z magnetno
resonanco, ¢e imate vsajen sistem

za nevrostimulacijo, ki je primeren
samo za slikanje glave z magnetno
resonanco, pri katerem se uporablja
oddajna radiofrekvencna tuljava (RF) za
celo telo, le sprejemna tuljava za glavo
ali oddajna tuljava za glavo, ki sega Cez
prsni ko$. Ce ste izpostavljeni slikanju

z magnetno resonanco, pri katerem se
uporablja oddajna radiofrekvenc¢na tuljava
(RF) za celo telo, le sprejemna tuljava
za glavo ali oddajna tuljava za glavo, ki
sega Cez prsni koS, lahko to povzro€i
premikanje, segrevanje ali poSkodbe
vsajenega sistema. To lahko povzrod€i
resne in trajne poskodbe, vkljuéno s
komo, paralizo ali smrtjo.

Druzba Medtronic zdravnikom zagotavlja
podrobna navodila za izvajanje postopkov
slikanja z MR na bolnikih, ki imajo vsajen

priro¢nika ali obiS¢e spletno mesto
www.medtronic.com/miri (kjer je na voljo).
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sistem za zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo. Za najnovejSe smernice za
slikanje z MR se va$ zdravnik lahko obrne na
druzbo Medtronic ali obisCe
www.medtronic.com/mri (kjer so na voljo).

Za informacije o tem, kaj morate narediti v
primeru pregleda z MR, glejte "Dodatek B:
Pregledi z MR" na strani 233.

Drugi postopki — Ce potrebujete katerega
od v nadaljevanju navedenih postopkov,
obvestite zdravnika, ki izvaja te postopke
na vas, da imate vsajen nevrostimulator. Za
vec€ informacij naj se vas zdravnik obrne na
druzbo Medtronic.

V ZDA lahko zdravnik poklice na
telefonsko Stevilko 1-800-510-6735.

» Kavterizacija ali elektrokavterizacija
(Ustavi krvavitev krvnih Zil. Ta postopek
uporabljajo med vecino operacij.)

* Zunanja defibrilacija (Moc¢an elektri¢ni
Sok, ki upo€asni hiter utrip srca.)
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* Litotripsija (Drobljenje kamnov z uporabo
elektrike. Ti kamni se ponavadi nahajajo v
Zol¢niku ali secilih.)

* Postopki snemanja Pri postopkih
snemanja z opremo, ki ustvarja
elektromagnetne motnje (npr.
elektromiogram, elektroencefalogram ali
pozitronska tomografija), pri bolnikih z
vsajenim sistemom za zdravljenje z
globoko mozgansko stimulacijo varnost ni
bila ugotovljena.

* Radioterapija (Pogosto se uporablja pri
zdravljenju raka.)

Mozne motnje

V nadaljevanju navedeni postopki lahko
vasemu sistemu za zdravljenje z globoko
mozgansko stimulacijo povzro€ijo mozne
elektromagnetne motnje.

» Stomatoloski svedri in ultrazvo¢na
tipala (uporabljajo se za CiSCenje zob)

» Elektroliza (odstranjevanje neZelenih
dlak)
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Pri v nadaljevanju navedenih postopkih in
napravah so potrebni varnostni ukrepi:

* Racdunalniska aksialna tomografija (CT
ali CAT) (Posebna vrsta opreme za
rentgensko slikanje, ki omogoca pogled s
presekom.)

* Vsajeni sréni pripomocki (medicinski
pripomocki v telesu, ki uravnavajo
sréni utrip, na primer spodbujevalnik ali
defibrilator.)

Opomba: Svojemu kardiologu povejte, da
imate nevrostimulator.

* Mamografija (rentgensko slikanje tkiva
dojk) Opomba: Ko je pri rentgenskem
slikanju potreben mocan pritisk v
okolici nevrostimulatorja, na primer pri
mamografiji, povejte osebi, ki uporablja
opremo, da sistema za mozgansko
stimulacijo ne sme mocno stisniti.
Premocen pritisk lahko povzroci trajne
poSkodbe sistema, pri Cemer je za
zamenjavo potrebna operacija.
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Varno pred motnjami

V nadaljevanju navedeni zdravstveni postopKi
ne bi smeli vplivati na vase zdravljenje:

* Diagnosti€ni ultrazvok (Metoda slikanja,
pri kateri se uporabljajo visokofrekvencni
zvocni valovi.)

* Diagnostiéno rentgensko slikanje
Diagnosti¢no rentgensko slikanje ne
vpliva na vas sistem. Kljub temu lahko
mocan pritisk vpliva na vas sistem, kot je
opisano zgoraj v razdelku Mamografija.

Tabela za pregled
elektromagnetnih motenj

Tab. 6.1 Moznost elektromagnetnih motenj?

Oblo¢ne varilne na- X
prave

Slikanje z racunalni- X
8ko tomografijo (CT ali
CAT)

Kardioverzija X
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Tab. 6.1 Moznost elektromagnetnih motenj?
(nadaljevanje)
Kavterizacija X
Mobilni telefon X

Racéunalniski diskovni X
pogon

Defibrilacija X
Defibrilacija, vsajena X

x

Stomatoloski sveder
ali ultrazvo€no tipalo

Diagnosti¢ni ultrazvok X

Zdravljenje z diatermi- X
jo

Elektriéni generator X

Elektri¢na razdelilna X
postaja

Elektrokavterizacija X
Elektroliza X
Fluoroskopija

>

Vrata zamrzovalnika X
(magnet)
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Tab. 6.1 Moznost elektromagnetnih motenj?
(nadaljevanje)

Talilne peci, industrij-
ske

X

Susilniki za lase v sa-
lonih

Antene radioamater-
skih postaj

Indukcijski grelnik, in-
dustrijski

Indukcijski aparati

Litotripsija

x

Magneti, industrijski

Slikanje z magnetno
resonanco (MR) —
glejte str. 155 in

str. 233

Mamografija

Mikrovalovni komuni-
kacijski oddajnik

Spodbujevalnik

Elektriéni vodi

Elektri€no orodje
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Tab. 6.1 Moznost elektromagnetnih motenj?
(nadaljevanje)

Psihoterapevtski po- X
stopki

Perfuzijski sistemi
Radioterapija X
Radii, AM in FM X

Vrata hladilnika (mag- X
net)

Oprema za elektrou- X
porovno varjenje

X

Detektorska vrata X

X

Sivalni stroj
Stedilnik z gladko ku- X
halno plosc¢o

Stereo zvocnik (mag- X
net)

>

Zasditna vrata

Telefon (magnet) X

Detektorji za za$¢ito X

pred krajo

Televizijski in radijski X
oddajni stolpi
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Tab. 6.1 Moznost elektromagnetnih motenj?
(nadaljevanje)

Ultrazvok, diagnosticni X

Ultrazvok, terapevtski X
Rentgensko slikanje, X

slikanje CAT

Rentgensko slikanje, X

diagnosti¢no

@ Pri predpostavki, da je oprema v dobrem delovnem
stanju.
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7 Dodatek B
Pregledi z MR




Ce imate pregled z MR

/a\Pogojna uporaba slikanja z magnetno
resonanco (MR)— Glede na komponente
vsajenega sistema za nevrostimulacijo ste
lahko primerni za eno od naslednijih vrst
slikanja z magnetno resonanco (MR):

» Slikanje z magnetno resonanco samo
glave (slikanje z magnetno resonanco,
primerno samo za glavo).

* Magnetnoresonanc¢no slikanje katerega
koli dela telesa, vklju¢no z glavo, trupom
in okoncinami (slikanje z magnetno
resonanco, primerno za celo telo).

Opomba: Zdravnika, ki upravlja vas sistem
za nevrostimulacijo, morate obvestiti, da so
vam predpisali pregled z MR in da naj dolo¢i,
za katero vrsto pregleda z MR ste primerni.

Dodatek B: Pregledi z MR 7

234 Sjlovenscina 2022-08-01



Odgovornost bolnika pri
pripravi na pregled z magnetno
resonanco

« Ce imate nevrostimulator, ki ga je mogoce
polniti, ga pred slikanjem z MR napoilnite.

+ Ce ste od druzbe Medtronic prejeli
bolnikovo kartico s podatki o vsadku ali
identifikacijsko kartico bolnika za svoj
vsajeni sistem za nevrostimulacijo, na
vsako slikanje z MR vedno prinesite s
seboj najnovejse kartice.

Prek identifikacijskih kartic bolnika bo
zdravnik, ki izvaja slikanje z magnetno
resonanco, izvedel, da je vsajeni
nevrostimulacijski sistem izdelala druzba
Medtronic. Na identifikacijskih karticah
bolnika so navedeni tudi podatki o
modelih in serijske Stevilke povezovalnih
Zic in nevrostimulatorja.

Zdravnik, ki izvaja slikanje z magnetno
resonanco, lahko te informacije uporabi
za pridobitev navodil, s katerimi
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bo potrdil primernost vsajenega
nevrostimulacijskega sistema za slikanje
Zz magnetno resonanco in pri tem
zagotovil varne pogoje, ki jih zahteva
nevrostimulacijski sistem.

Opomba: Ce imate vsajena 2 sistema
za nevrostimulacijo, na pregled z MR
prinesite obe identifikacijski kartici in
poroCili o primernosti za slikanje z MR.

Ce ste od zdravnika, ki upravlja vas
sistem za nevrostimulacijo, za vsak
vsajeni sistem za nevrostimulacijo prejel
porocilo o primernosti za slikanje z
magnetno resonanco, prinesite vsa ta
porocCila s seboj na pregled z MR.

Nadzorno napravo za bolnika prinesite

s seboj na vsako slikanje z magnetno
resonanco. Vendar pa nadzorne naprave
za bolnika ne smete prinesti v sobo,
kjer je nameScCena naprava za slikanje z
magnetno resonanco (magnet).
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Pred slikanjem z magnetno
resonanco

+ Ce ste od druzbe Medtronic prejeli
bolnikovo kartico s podatki o vsadku
ali identifikacijsko kartico bolnika za
vas vsajen sistem (oz. sisteme) za
nevrostimulacijo, zdravniku, ki opravlja
slikanje z MR, predlozite svojo
najnovejso kartico (oz. kartice).

» Ko pridete na pregled, obvestite center, ki
izvaja slikanje z magnetno resonanco, da
imate vsajen nevrostimulacijski sistem za
globoko mozgansko stimulacijo.

« Ce nevrostimulatorja nimate veé
vsajenega, vendar imate v telesu Se
vedno vsajene povezovalne zZice ali druge
komponente, o tem obvestite zdravnika, Ki
izvaja slikanje z magnetno resonanco.

» Za pridobitev smernic za slikanje z
magnetno resonanco lahko zdravnik, ki
izvaja slikanje z magnetno resonanco,
uporabi podatke za stik na zadniji strani

Dodatek B: Pregledi z MR 7
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tega priroCnika ali obiSCe spletno stran
www.medtronic.com/mri (kjer je na voljo).

/\ Opozorilo: Zdravnika, ki opravlja slikanje
Zz magnetno resonanco, obvestite, da
imate vsajen sistem za nevrostimulacijo,
preden vstopite v sobo, kjer je names¢ena
naprava za slikanje z magnetno
resonanco (magnet). Ce te pomembne
informacije ne podate zdravniku, lahko
ta na vas opravi neprimerno slikanje
Zz magnetno resonanco, kar vam
lahko povzro€i poskodbe ali poSkoduje
vas vsajeni medicinski pripomocek.
Zdravnik, ki opravlja slikanje z magnetno
resonanco, mora vedeti za vse
medicinske vsadke, ki jih imate, tako
da lahko oceni pogoje za varno izvedbo
slikanja z magnetno resonanco.

Priprava vasega sistema za
nevrostimulacijo za slikanje z
magnetno resonanco

Svoj vsajeni sistem za nevrostimulacijo
(tj. zdravljenje) boste morda morali pred

Dodatek B: Pregledi z MR 7
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slikanjem z magnetno resonanco izklopiti,

ga nastaviti na naCin MRI ali ga znova
programirati, tako da bo med slikanjem

Zz magnetno resonanco lahko ostal varno
vklopljen. To je odvisno od modelov
povezovalnih Zic in nevrostimulatorja,
vsajenih v vase telo, nastavitev zdravljenja
na vasem nevrostimulatorju in vrste slikanja z
magnetno resonanco, za katero ste primerni.

Zdravnik, ki upravlja vas sistem za
nevrostimulacijo, vam bo povedal, ali mora
biti vas sistem med slikanjem z magnetno
resonanco vklopljen ali izklopljen, kateri
program morate izbrati ter ali mora biti med
slikanjem z magnetno resonanco vklopljen
nacin MRI.

Ce vam zdravnik, ki upravlja vas$ sistem za
nevrostimulacijo, naroci, da pred slikanjem
z magnetno resonanco izklopite zdravljenje,
vklopite nac€in MRI ali spremenite nastavitve
zdravljenja, za navodila glejte uporabniski
priroCnik programatorja za bolnika.

Ce je zdravnik, ki upravlja va$ sistem
za nevrostimulacijo, pred slikanjem z

2022-08-01 Slovens¢ina
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magnetno resonanco Ze aktiviral nacin
MRI ali spremenil nastavitve zdravljenja,
teh nastavitev ne spreminjajte, dokler ne
zakljucite slikanja z magnetno resonanco,
razen Ce vam je naroCeno drugace.

Po slikanju z magnetno
resonanco

Ko zakljucite slikanje z magnetno resonanco
in zapustite obomocje magnetnoresonancnega
slikanja, spremenite nastavitve zdravljenja
(ali izklopite nagin MRI). Ce imate vsajena
dva sistema za nevrostimulacijo, ne pozabite
spremeniti nastavitev zdravljenja pri obeh
sistemih.

V primeru kakrsnih koli dvomov glede vasega
slikanja z magnetno resonanco ali vprasanj o
vasem vsajenem sistemu za nevrostimulacijo
se obrnite na zdravnika, ki upravlja vas
sistem za nevrostimulacijo.

Dodatek B: Pregledi z MR 7
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Antikoagulacijska zdravila 170
Baterija
polnjenje nevrostimulatorja, ki ga je
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pricakovana Zivljenjska doba baterije 174
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DBS, zdravljenje z globoko mozgansko
stimulacijo
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Elektromagnetne motnje (EMI) 168, 210
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Elektromagnetne naprave 171,215
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Mozganska stimulacija
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Nezeleni ucinki mozganske stimulacije 160
Nosecnost 190
Odlaganje vsajenega nevrostimulatorja 202
Operacija

dan postopka 176

dolzina bolnidnicne nege 178

po postopku 179

postopek operacije 176

tveganja 160
PodaljSek

lokacija vsadka 153

opis 153
Povezovalna Zica

lokacija vsadka 153

opis 153
Povratni u€inek 196
Prepovedani zdravstveni posegi 155
PriCakovana zivljenjska doba baterije 174
Primernost za slikanje z magnetno resonanco

vrste 234
Programator za zdravnika 179
Programiranje nevrostimulatorja 179
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	Информация за членове на семейството или болногледачи
	Символи от етикета
	Съдържание
	Глосар
	1 Въведение
	Наръчник за пациента за терапията с дълбока мозъчна стимулация на MedtronicВашият наръчник за терапия е предназначен да предоставя информация за вашата система за дълбока мозъчна стимулация (DBS) на Medtronic. Помолете клинициста да ви обясни всичко, което може да не ви е ясно.Ръководството за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулация, предоставя важна информация за терапията с дълбока мозъчна стимулация DBS, специфична за вашето медицинско състояние.Следва да получите и ръководство с инструкции как да работите с контролното устройство на пациента.Ако не разполагате с тези ръководства, се свържете с вашия лекар.Ако живеете в определени държави, може да получите и допълнителна информация за пациента.Съхранявайте цялата информация за пациента на едно място, защото тя предоставя важна информация за вас и за вашите доставчици на здравни грижи.По-голямата част от информацията, която трябва да знаете, се намира в този наръчник за пациента за терапия с дълбока мозъчна стимулация, но все пак не пропускайте да прочетете ръководството за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулация, за важна информация относно терапията с DBS и вашето специфично медицинско състояние.Наръчници за пациента за дълбока мозъчна стимулацияВ допълнение към наръчника за пациента за терапия с дълбока мозъчна стимулация и ръководството за пациента, специфично за терапията с DBS, ще получите следните ръководства:•Наръчник за потребителя на контролното устройство на пациента•Карта за бърза справка•Карта за импланта на пациента или идентификационна карта на пациента (или и двете)•Лист за предназначението на терапията с DBS (показания)Таблица 1.1 изброява всички материали за пациента, които трябва да получите с вашата система за терапия с DBS.Материалите за пациента може да варират в зависимост от географското местоположение. Таблица 1.1 Наръчници за пациента, предоставени със системата за терапия с дълбока мозъчна стимулация на Medtronic  Ръководства за пациентаСистема за дълбока мозъчна стимулацияРъководство за пациента за терапия с дълбока мозъчна стимулацияпредоставя основна информация за терапията с дълбока мозъчна стимулацияНепрезареждащи и презареждащи се системиРъководство за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулацияпредоставя информация за терапията с дълбока мозъчна стимулация, специфична за вашето медицинско състояниеНепрезареждащи и презареждащи се системиНаръчник за потребителя на програматора за пациента или контролера на терапиятаописва програматора за пациента и как да се използва с вашия имплантиран невростимулатор.Непрезареждащи и презареждащи се системиПрограматор за пациента или карта за бърза справка за контролера на терапиятапредоставя бързи инструкции за чести задачи на програматора за пациента.Непрезареждащи и презареждащи се системиКарта за импланта или идентификационна картапредоставя информация за вас, вашия имплантиран невростимулатор и вашия лекар.Непрезареждащи и презареждащи се системиЛист, посочващ целта на (показанията за) терапията с дълбока мозъчна стимулация предоставя информация за целта на вашата система за мозъчна стимулация.Непрезареждащи и презареждащи се системиРъководство за потребителя за системата за зарежданеописва системата за зареждане и как да я използвате с вашия имплантиран невростимулатор.Само за презареждаща се системаКарта за бърза справка за системата за зарежданепредоставя бързи инструкции за чести задачи на системата за зареждане.Само за презареждаща се система
	Наръчник за пациента за терапията с дълбока мозъчна стимулация на Medtronic
	Наръчници за пациента за дълбока мозъчна стимулация
	2 Вашата система за дълбока мозъчна стимулация
	Цел на вашата система за дълбока мозъчна стимулацияРазгледайте листа, посочващ целта на (показанията за) терапията с дълбока мозъчна стимулация за информация, специфична за вашата система за дълбока мозъчна стимулация.Вашата система за дълбока мозъчна стимулацияВашата система за дълбока мозъчна стимулация е имплантирана във вашето тяло и включва 3 основни части:Проводник — Проводникът е набор от тънки кабели, покрити със защитно покритие. Той пренася сигнала за терапията към електродите, които провеждат стимулация към мозъка. Приблизително 10 см (4 инча) от проводника е имплантиран в мозъка. Останалата част от проводника е имплантирана под кожата на скалпа. Дали имате 1 или 2 проводника зависи от вашето медицинско състояние.Удължител: Удължителят е набор от тънки жици, покрити със защитно покритие, което свързва проводника с невростимулатора. Удължителят е свързан с края на проводника точно зад ухото (или където вашият лекар реши, че е най-доброто място за поставяне). Точката на свързване между проводника и удължителя се намира под скалпа. Останалата дължина на удължителя се поставя под кожата по продължение на врата до горната гръдна област и се свързва с невростимулатора. За всеки проводник имате 1 удължител.Невростимулатор: Невростимулаторът съдържа източника на електричество за вашата DBS система. Невростимулаторът генерира и контролира терапевтичната стимулация. Невростимулаторът обикновено се имплантира непосредствено под кожата в горната гръдна област.Допълнителни компоненти на системата за дълбока мозъчна стимулацияСистемата за дълбока мозъчна стимулация на Medtronic включва външно контролно устройство за пациента и ако притежавате презареждащ се невростимулатор, ще получите също и система за зареждане.Контролно устройство на пациента — Контролното устройство на пациента е ръчно устройство, което използвате за:•Включване и изключване на терапията.•Проверка на батерията на невростимулатора.•В някои случаи, регулиране на настройките на вашата терапия или извършване на задачи, специфични за терапията.Система за зареждане: Системата за зареждане се използва за зареждане на батерията на презареждащ се невростимулатор.Медицински процедури, които не са разрешени (противопоказания)Не трябва да ви се извършват изброените по-долу медицински процедури, ако имате имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация на Medtronic.Забележка: Не пропускайте да информирате всички лекари и медицински професионалисти за това, че имате имплантирана DBS система.Можете да им покажете информацията в наръчника за пациента за терапия с дълбока мозъчна стимулация и ръководството за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулация. Моля, изисквайте те да се свържат с Medtronic за подробна информация относно съвместимостта на системата за дълбока мозъчна стимулация и други медицински процедури. В САЩ те могат да се обадят на 1-800-510-6735.Диатермия—Пациенти, които ще бъдат изложени на диатермия (дълбоко топлинно лечение). Уведомете всеки, който ви лекува, че НЕ МОЖЕ да получавате никаква късовълнова диатермия, микровълнова диатермия или терапевтична ултразвукова диатермия (наричани по-долу за краткост диатермия) никъде по тялото, тъй като имате имплантирана невростимулираща система. Енергията от диатермията може да се прехвърли през имплантираната система и да причини тъканна увреда, което може да доведе до сериозно нараняване или смърт.Диатермията може също така да увреди части от невростимулиращата система. Това може да доведе до загуба на лечебния ефект от невростимулиращата система и може да наложи допълнителна хирургична намеса за отстраняване или замяна на части от невростимулиращата система.По време на лечение с диатермия може да възникне физическо нараняване или повреда на уреда, когато:•системата за невростимулация е включена или изключена;•диатермия се използва навсякъде върху тялото (не само там, където се намира невростимулиращата система);•използва се диатермия за създаване или не на топлина;•който и да е от компонентите на невростимулиращата система (проводник, удължител, невростимулатор) е останал във вашето тяло.Определени ЯМР процедури—Използването на предавателна радиочестотна (РЧ) намотка за цяло тяло, намотка само с приемателна глава или намотка с предавателна глава, която се разпространява до гръдната област, е противопоказано за пациенти със следните имплантирани системи за дълбока мозъчна стимулация или системни компоненти:•Невростимулатор Activa SC модел 37602•Модел 64001 и модел 64002 на джобни адаптери, имплантирани с която и да е система за дълбока мозъчна стимулацияАко са ви предписали ЯМР процедура, информирайте вашия лекар, че имате имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация и не може да се подложите на ЯМР процедура, която включва използването на:•радиочестотна (РЧ) намотка с целотелесно предаване;•намотка само с предавателна глава;•намотка с предавателна глава, която се разпространява над гръдната област.Тези видове ЯМР изследвания може да предизвикат загряване на върха на електрода на имплантирания проводник или проводници, което да доведе до сериозно и трайно увреждане (включително кома, парализа или смърт).Medtronic предоставя подробни указания на лекарите относно провеждането на ЯМР при пациенти с имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация. За най-новите указания за ЯМР насочете вашия лекар към Medtronic или към www.medtronic.com/mri (при наличен достъп). В САЩ лекарят може да се обади на 1-800-510-6735.Допълнителна информация за безопасност относно ЯМР се намира по-нататък в това ръководство. За информация относно видовете ЯМР сканиране, които може да получите, разгледайте раздела „Вероятно смущение“ в медицински и дентални среди в "Приложение A: Електромагнитни смущения".За информация какво трябва да направите при ЯМР изследване разгледайте "Приложение Б: Изследвания с ЯМР".Терапия с транскраниална магнитна стимулация—Терапията с транскраниална магнитна стимулация (TMS) е противопоказана за пациенти с имплантирана DBS система или компонент на системата. Други противопоказания—Системата за дълбока мозъчна стимулация не бива да се имплантира на пациенти, които не могат да работят правилно с нея.Разгледайте вашето ръководство за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулация, за допълнителни противопоказания, които се отнасят за вашата специфична терапия.РисковеТерапията DBS на Medtronic включва рискове от операцията и възможни странични ефекти след операцията, като и в двата случая са възможни усложнения с устройството.Рискове от операциятаИмплантирането на системата за мозъчна стимулация носи рискове, сходни с тези при други мозъчни операции и операции, които не включват мозъка.Рисковете може да включват:•Инсулт вследствие на кървене или блокиране на притока на кръв вътре в мозъка, който може да доведе до кома, парализа или смърт•Усложнения, свързани с анестезията, като ниско кръвно налягане, гадене, повръщане, главоболие и алергична реакция•Усложнения с проводника, невростимулатора, удължителя или оборудването, свързани с процедурата по имплантиране или експлантиране, включително усложнения с механично или електрическо устройство•Усложнения при процедурата по имплантиране на удължителя могат да доведат до увреждане на нерви, кръвоносни съдове или други области на тялото в близост до мястото на операцията•Изтичане на течността, заобикаляща мозъка•Възможно е да проникне въздух в мозъка или около мозъка•ПрипадъциВъзможни странични ефекти след операциятаЗа допълнителни възможни странични ефекти, свързани с вашата специфична терапия, разгледайте вашето ръководство за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулация. Могат да възникнат следните странични ефекти, които могат да бъдат временни или постоянни. Някои странични ефекти могат да бъдат по-често срещани в зависимост от вашето медицинско състояние, което се лекува.•Инсулт вследствие на кървене или блокиране на притока на кръв вътре в мозъка, който може да доведе до кома, парализа или смърт•Болка, незаздравяване, възпаление (зачервяване), подуване, секреция или дренаж на местата на операция•Инфекция, включително симптоми на треска или студени тръпки•Инфекция в мозъка или гръбначния мозък•Подуване или течност в мозъка около DBS проводника, което/която може да възникне седмици или месеци след имплантирането и обикновено се проявява като нови неврологични симптоми (слабост, затруднения при ходене, виене на свят, изтръпване, обърканост, говорни затруднения и нарушения на зрението). Хирургичното отстраняване на проводника може да намали размера на подуването и количеството на течността, както и да намали неврологичните симптоми.•Частите на системата за мозъчна стимулация може да се протрият през кожата ви, което да причини инфекция или разраняване.•Проводникът или конекторът на проводника с удължителя може да се премести или да изисква допълнително регулиране. Може да се наложи операция, за да се коригира мястото.•Терапията с дълбока мозъчна стимулация може да се преустанови поради проблеми от механично/електрическо естество или изтощаване на батерията. Тези усложнения може да наложат хирургична намеса.•Затягане или опъване на тъкан под кожата, което може да причини болка, обезформяне, дискомфорт и да ограничи мобилността на главата, което може да възникне седмици или години след имплантирането и може да наложи хирургична намеса.•Временни или перманентни неврологични симптоми:–Влошаване на симптомите на заболяването–Двойно виждане и други проблеми със зрението–Затруднено преглъщане–Говорни проблеми, като например проблем да се говори по-високо от шепнене (дизартрия) и/или затруднено формиране на думи (дисфазия)–Виене на свят или замайване (нарушено равновесие)–Мускулна слабост или частична парализа на лицето и крайниците (пареза)–Необичайни, неволеви движения (хорея, дистония, дискинезия)–Двигателни проблеми или намалена координация, включително „замръзване“ и затруднено ходене–Усещания като изтръпване или парене (парестезия)–Вкочаненост (хипестезия)–Главоболие–Обърканост, проблеми с вниманието, проблеми с паметта (промени в психичното състояние)–Проблеми със съня, необичайни сънища•Нови или влошаващи се анормални поведения, настроения или мисли, които могат да бъдат временни или постоянни, включително:–Мисли и опити за самоубийство, самоубийство, депресия–Тревожност или паника–Хиперактивност, тъжно или радостно настроение, което е твърде прекомерно или неподходящо за ситуацията, чуване или виждане на неща, които не са реалност, необичайни поведения, които са забелязани от семейството или от настойници, обсесивно-компулсивно разстройство–Анормални мисли–Настроения или поведения, които са нови или необичайни, като агресия, импулсивност, апатия, възбуда•Припадъци•Организмът ви може да прояви алергична реакция към системата за мозъчна стимулация. Организмът ви може също да отхвърли системата (като чуждо тяло).•Стомашни и храносмилателни проблеми•Кашлица, свързана с DBS•Усещане за разтърсване, сътресение, вибрации или шум•Възможна е тъканна увреда в резултат на програмираните параметри или повреда на някоя от частите на системата за мозъчна стимулация.•Увеличаване на теглото или загуба на теглоЗабележка: Свържете се с вашия лекар, ако усетите някой от тези странични ефекти.Само за ЕС: Резюмето за безопасност и клинична ефективност (SSCP, РБКЕ) може да бъде намерено на https://ec.europa.eu/tools/eudamed. Потърсете РБКЕ, като използвате производителя (Medtronic), наименованието на устройството (търговско наименование) и номера на модела на устройството.ПредупрежденияРазгледайте също "Медицински процедури, които не са разрешени (противопоказания)" на страница .Вижте "Физически дейности" на страница  за допълнителни предупреждения.Определени ЯМР процедури—Някои видове ЯМР може да причинят преместване, загряване или повреда на имплантираната система за дълбока мозъчна стимулация. Това може да причини сериозно и постоянно увреждане, включително кома, парализа или смърт.Допълнителна информация за безопасност относно ЯМР се намира по-нататък в това ръководство. За информация относно видовете ЯМР сканиране, които може да получите, разгледайте раздела „Вероятно смущение“ в медицински и дентални среди в "Приложение A: Електромагнитни смущения".За информация какво трябва да направите при ЯМР изследване разгледайте "Приложение Б: Изследвания с ЯМР".Електромагнитни смущения (ЕМС)—Електромагнитното смущение е поле (електрическо, магнитно или комбинация от двете), което се образува от различно оборудване, налично в медицинската, работната или домашната среда.Електромагнитното смущение може да причини:•сериозно нараняване или смърт, причинени от затопляне на имплантираните компоненти на системата, което може да увреди околната тъкан;•повреда на системата, която изисква хирургична подмяна или загуба на или промяна в управлението на симптомите;•промени във функцията на вашия невростимулатор, което да предизвика включване или изключване, или нулиране на фабрични настройки, което да доведе до загуба на стимулация, възвръщане на симптомите и да изисква препрограмиране от вашия лекар;•неочаквани промени в стимулацията, водещи до моментно повишение на стимулацията или прекъсваща стимулация, което някои пациенти описват като „разтърсване“ или „удар“.За пълна информация относно предупрежденията за ЕМС разгледайте "Приложение A: Електромагнитни смущения" на страница .Повреда на корпуса—Ако невростимулаторът се спука или продупчи в резултат от външни сили след имплантиране, е възможно да възникнат тежки изгаряния от излагането на химикалите на батерията.Прекомерна стимулация—Има възможност от мозъчна увреда в резултат на високи стойности на настройките на стимулацията или повреда на някоя от частите на невростимулатора. Лекарства, които забавят кръвосъсирването—Ако сте кандидат за операция за имплантиране и приемате лекарства, които забавят съсирването на кръвта (антикоагуланти като аспирин или варфарин), информирайте вашия лекар. Тези лекарства повишават риска от кървене по време на операция.Лекарства, медикаменти, за които не е необходима рецепта и хранителни добавки—Информирайте вашия лекар относно лекарствата, медикаментите без рецепта или хранителните добавки, които приемате. Някои от тях може да имат вредни ефекти при комбиниране с терапия за дълбока мозъчна стимулация.Психотерапевтични процедури—Безопасността за пациенти с имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация не е установена за психотерапевтични процедури, които използват оборудване, създаващо електромагнитно смущение (като например електроконвулсивна терапия).Проблеми в работата на компонентите—Системата за дълбока мозъчна стимулация може да спре да работи неочаквано поради изтощаване на батерията или други причини. Симптомите, които сте имали преди имплантирането на вашата система, вероятно ще се възобновят, ако устройството спре да работи.Дейности на пациента и предупреждения, свързани с околната среда—Бъдете внимателни и в рамките на разумното избягвайте устройства, генериращи силно електрическо или магнитно поле. Близост до високи нива на електромагнитно смущение (ЕМС) може да включи или изключи вашия невростимулатор. Вашата имплантирана система може също неочаквано да спре да работи поради изтощаване на батерията или други причини. Поради тези причини трябва да внимавате при извършването на всякакви дейности, които може да са потенциално опасни, ако симптомите ви се завърнат неочаквано. Разгледайте "Приложение A: Електромагнитни смущения" на страница  за повече информация относно възможни източници на ЕМС.Експлантиране на системата за дълбока мозъчна стимулация и съображения за ЕМС—Ако някой от компонентите на системата за дълбока мозъчна стимулация (невростимулатор, проводник, удължител или фрагмент на електрод с удължител) остане имплантиран във вашето тяло след частично експлантиране на системата, останалите компоненти може да се засегнат от ЕМС. Тези ефекти включват индуциран ток и загряване на компонент, което може да доведе до „удряне“ или „разтърсване“ или тъканна увреда и това да причини сериозно нараняване или смърт. Следователно, ако вашата система за дълбока мозъчна стимулация е отстранена оперативно, попитайте вашия лекар за компоненти, останали във вашето тяло. Ако е така, винаги казвайте на медицинския персонал, че имате имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация, за да може да вземе необходимите предпазни мерки.Натискане или завъртане на имплантираните части на вашата система—Избягвайте да натискате или завъртате имплантираните части на вашата система, например невростимулатора. Това може да повреди системата или да причини ерозия на кожата. Това може да наложи операция.Предпазни меркиМножествени импланти—Дългосрочната безопасност, свързана с имплантирането на повече от един електрод от една и съща страна на мозъка, е неизвестна.Дейности, изискващи координация—Загубата на координация е възможен страничен ефект от терапията с дълбока мозъчна стимулация DBS. Трябва да бъдете внимателни, когато извършвате дейности, които изискват координация, дори ако сте били в състояние да ги извършвате преди да се подложите на терапия с дълбока мозъчна стимулация DBS (например плуване).Къпане—Пациентите трябва да проявяват разумна предпазливост при къпане. Очакван живот на батериятаПродължителността от време, за която батерията ще издържи, зависи от програмираните настройки и времето, за което използвате вашия невростимулатор.За презареждащ се невростимулатор животът на батерията може да се повлияе от това колко добре поддържате нивото на заряда на батерията. За повече информация разгледайте Глава 4 "Важна информация за презареждащите се невростимулатори" на страница .Батерията е постоянна част от невростимулатора. За да замени батерията, вашият лекар трябва да замени невростимулатора. Това е малка хирургична процедура и се извършва обикновено като амбулаторна операция с помощта на локален анестетик. Не изисква използването на рамка за глава.
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	3 Живот с вашата система за дълбока мозъчна стимулация
	Вашата процедура за имплантиранеПроцедурата по имплантиране на система за дълбока мозъчна стимулация може да варира в зависимост от лекуваното медицинско състояние. Преди операциятаПодготовката за процедурата по имплантиране варира в зависимост от вида терапия с дълбока мозъчна стимулация, която получавате. Разгледайте ръководството за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулация, за информация относно това какво да очаквате преди операцията.Денят на операциятаОперацията ви може да се състои от тези стъпки:1.Метална рамка ще бъде прикрепена за главата ви. Рамката е специален инструмент, който позволява на вашия хирург да намери точния път до целевото място във вашия мозък.2.Вашият хирург ще прегледа ЯМР (ядрено-магнитен резонанс) и КТ (компютърна томография) изображенията на вашия мозък, за да определи къде да бъде поставен електродът или електродите.3.След това ще отидете в операционната зала. Лекарят ще сложи упойка на област от вашия скалп, преди да направи малка дупка в черепа ви за всеки електрод. Тази дупка е необходима за поставяне на електрода в мозъка ви. По-късно в операцията ще бъде поставено покритие над тази дупка.4.Вашият лекар ще постави електрода или електродите във вашия мозък.Забележка: Как лекарят намира подходящата област от вашия мозък за поставяне на проводника зависи от вида терапия с дълбока мозъчна стимулация, която получавате. Разгледайте вашето ръководство за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулация, за повече информация относно тази стъпка.5.Проводникът ще бъде застопорен на място извън вашия череп с помощта на специално изработен предпазител. След застопоряването на всеки електрод в предпазител, металната рамка ще бъде отстранена от вашата глава.Поставяне на удължител и невростимулатор11 За описание на цялостната система за дълбока мозъчна стимулация разгледайте "Вашата система за дълбока мозъчна стимулация" на страница .Ако удължителят и невростимулаторът не са имплантирани по едно и също време с електрода, ще ви бъде разрешено да се приберете вкъщи след приблизително 24 до 48 часа. Вашият лекар ще прецени продължителността на вашия болничен престой.Когато ви се имплантира удължителят и невростимулаторът, ще бъдете упоени и ще заспите. Обикновено ще ви бъде разрешено да се приберете вкъщи приблизително след 24 до 48 часа. Вашият лекар ще прецени продължителността на вашия болничен престой.След операциятаВашият лекар ще реши кога да включи вашата терапия за дълбока мозъчна стимулация. Може тя да се включи веднага след операцията или след като сте имали време за възстановяване (след около четири седмици).Първо програмиранеВашият лекар ще използва устройство, наречено програматор за клиницисти, за да включи вашия невростимулатор и да регулира настройките за терапия. В зависимост от вида терапия с дълбока мозъчна стимулация, която получавате, може да се наложи да се върнете в клиниката няколко пъти през първите няколко месеца след операцията, за да може вашият лекар да настрои точно вашите настройки за терапия. Карта за импланта на пациента и идентификационна карта на пациентаВ зависимост от географското си местоположение може да получите повече от една карта. Говорете с лекаря си за вида на картата за импланта на пациента или идентификационната карта на пациента, която трябва да получите, когато напускате болницата. Тези карти предоставят информация за вас, вашето имплантирано устройство и вашия лекар. Вашите карти за пациента може да ви осигурят възможност да заобиколите устройствата за сигурност. Носете със себе си тези карти по всяко време и при всички ЯМР посещения (вижте "Приложение Б: Изследвания с ЯМР" на страница ).Ако се преместите, смените лекаря си или загубите картата, се свържете с Medtronic, за да получите резервна карта. Вижте контактите на Medtronic в края на това ръководство. Ще ви бъде предоставена временна идентификационна карта в болницата. След като Medtronic получи вашата регистрация за имплант от болницата, ще получите постоянна идентификационна карта.Възстановяване вкъщиСлед операцията вашият лекар или медицинска сестра ще ви даде инструкции относно грижите вкъщи. Тези инструкции често включват информация за процеса на оздравяване след операцията, лекарства, които трябва да приемате и кога да се завърнете към ежедневните си дейности.ОздравяванеНеобходими са няколко седмици за оздравяване от операцията. Може да усещате известен дискомфорт от мястото на инцизията и дискомфорт или болка на мястото на невростимулатора по време на процеса на оздравяване. Ако забележите необичайни симптоми, се свържете с вашия лекар.ЛекарстваВинаги следвайте инструкциите на вашия лекар за приемане на лекарства.Ежедневни дейности и упражненияПо време на вашето възстановяване следвайте инструкциите на вашия лекар. Според съветите на вашия лекар, трябва да можете да се върнете към нормалния си начин на живот след периода на възстановяване.Със завръщането към ежедневните си дейности трябва да се почувствате по-добре, а не по-зле. Посъветвайте се с вашия лекар за дейности, които включват извиване на врата, повдигане на ръцете над раменете или напрягащи дейности като повдигане на тежки предмети.Внимавайте при избора на дейности, които може да причинят инциденти или падания. Внезапни разтърсващи движения може да предизвикат преместване на електрода(ите). Паданията може да увредят части на имплантираната система. Може да се наложи операция за поправяне или замяна на компоненти на вашата система за дълбока мозъчна стимулация.За повече информация относно вашите дейности разгледайте следните раздели в тази глава.Какво трябва да знаетеСледните указания относно вашата система за дълбока мозъчна стимулация ще подпомогнат получаването на най-безопасното и най-ефективно лечение.Забележка: Прочетете Глава 2 "Вашата система за дълбока мозъчна стимулация" за допълнителни предпазни мерки.•Винаги съобщавайте на всеки медицински персонал, че имате имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация и им кажете къде се намира. Ако имат въпроси, трябва да се свържат с Medtronic. В САЩ те могат да се обадят на 1-800-510-6735.•Ако усетите необичайни симптоми, за които мислите, че може да са свързани с вашия невростимулатор, се свържете с вашия лекар.•Ако сте с член на семейството или болногледач, ги помолете да ви прочетат ръководствата за терапия на пациента с дълбока мозъчна стимулация заедно с вас. Може да възникнат ситуации, в които да се нуждаете от тяхното съдействие.•Посещавайте проследяващите срещи. Това ще осигури получаването на най-добрите грижи.•Проверете батерията на невростимулатора. Инструкциите може да намерите във вашето ръководство за потребителя за програматор за пациента.–Ако имате непрезареждащ се невростимулатор, вашият лекар ще ви каже колко често да проверявате състоянието на батерията.–Ако имате презареждащ се невростимулатор, разгледайте Глава 4 "Важна информация за презареждащите се невростимулатори" на страница .Кога да се обадите на вашия лекарОбадете се на вашия лекар, ако възникне някоя от следните ситуации:•Чувствате болка, зачервяване или подуване по скалпа, врата или гърдите, където е имплантирана системата за стимулация.•Не получавате облекчение на симптомите, а изглежда, че невростимулаторът е включен.•Не се чувствате удобно и имате болезнени усещания по време на стимулацията. Първо изключете невростимулатора, след това се обадете на вашия лекар.•Не можете да включите или изключите невростимулатора.•Усещате неочаквани промени във вашите симптоми.•Усещате необичайни симптоми, за които мислите, че са предизвикани от електромагнитно смущение (напр. детектори за кражба).•Изгубили сте вашето контролно устройство на пациента или компонент на зареждащата система.22 Само за презареждащи се системи за дълбока мозъчна стимулация.Съобщаване за сериозен инцидентАко изпитате някакви необичайни странични ефекти, свързани с вашата терапия, или ако с вашето устройство възникне сериозен инцидент, незабавно съобщете на вашия клиницист. Вашият клиницист ще ви помогне да контролирате симптомите си и може да докладва за инцидента на Medtronic и на съответния компетентен орган.Физически дейностиУверете се, че предпазвате своята имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация, като избягвате следните дейности или следвате предупрежденията, свързани с тях. Трябва също да обсъдите дейностите си с вашия лекар. Дейности, изискващи прекомерно извиване или разтягане — Избягвайте дейности, които могат да подложат на прекомерно натоварване имплантираните компоненти на вашата система за дълбока мозъчна стимулация. Дейностите, включващи внезапни, прекомерни или повтарящи се навеждания, извивания или разтягания, могат да причинят счупване или отместване на някой компонент. Счупването или отместването на някой компонент може да доведе до загуба на стимулацията, прекъсваща стимулация, стимулация на мястото на счупване и допълнителна хирургична операция за замяна или повторно позициониране на компонента. Подводно гмуркане или хипербарни камери – Не трябва да се гмуркате на дълбочина под 10 метра (33 фута) във вода или да влизате в хипербарни камери с абсолютно налягане над 2,0 атмосфери (ATA). Налягания на дълбочина под 10 метра (33 фута) във вода (или над 2,0 ATA) могат да повредят системата за дълбока мозъчна стимулация. Преди гмуркане или използване на хипербарна камера трябва да обсъдите ефектите от високото налягане с лекаря си. Скачане с парашут, каране на ски или планински туризъм — Високото надморско равнище не би трябвало да влияе на системата за дълбока мозъчна стимулация, но въпреки това трябва да вземате предвид движенията във всяка планирана дейност и да избягвате подлагането на имплантираната система на прекомерно натоварване. Например при скачане с парашут, внезапният тласък, който възниква при отварянето на парашута, може да причини разместване или счупване на проводник, което да наложи хирургическа операция за поправка или подмяна на проводника.Често задавани въпросиЩе се вижда ли невростимулаторът през дрехите?В зависимост от структурата на тялото ви, невростимулаторът може да се забелязва като малка издатина под кожата. Все пак лекарят ще се опита да постави невростимулатора на място, което да е най-удобно и козметично приемливо.Как се усеща стимулацията?Може да не усещате стимулацията. Ще усетите ефектите на стимулацията, когато се намалят симптомите на вашето медицинско състояние. Някои хора може да изпитат леко гъделичкащо усещане, когато терапията се включи за първи път. По-високите нива на стимулация са описвани като некомфортни, „разтърсващи” или „ударни” от някои пациенти.Системата за мозъчна стимулация създава ли шум?Не.Какво става, ако невростимулаторът спре да работи?Симптомите на вашето медицинско състояние ще се върнат. Ако не можете да определите възможната причина и да коригирате проблема, се свържете с лекаря си.Ще мога ли да увеличавам или да намалявам силата на стимулацията?В много случаи силата на стимулацията може да се промени от вашия лекар. Някои пациенти с имплантиран невростимулатор може да променят настройките на стимулацията, като използват контролното устройство на пациента. Консултирайте се с вашия лекар, за да определите дали може да увеличавате или намалявате силата на стимулацията.Ще мога ли да възстановя своите нормални ежедневни дейности?За първите няколко седмици след операция трябва да избягвате изморителни дейности, движения на ръцете над раменете и прекомерно разтягане на врата. Може постепенно да искате да опитвате дейности, които са били трудни преди вашата операция. Обсъдете това първо с вашия лекар.Може ли да се използва стимулацията по време на бременност?Безопасността на използването на терапия с дълбока мозъчна стимулация по време на бременност или раждане не е известна. Ако разберете или мислите, че сте бременна, се обадете незабавно на лекаря си.Какво трябва да направя, ако стимулацията се промени или стане некомфортна?Свържете се незабавно с лекаря си.Повече за терапията с дълбока мозъчна стимулация на MedtronicЗа допълнителна информация относно терапията с дълбока мозъчна стимулация използвайте тези източници:•Уеб сайт на Medtronic: www.medtronic.com•Вижте контактите на Medtronic в края на това ръководство.•Вашият лекар.
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	4 Важна информация за презареждащите се невростимулатори
	Информацията в тази глава е приложима само за презареждащи се невростимулатори. Ако имате презареждащ се невростимулатор, клиницистът ще ви покаже как да презаредите вътрешната батерия.Ако нямате презареждащ се невростимулатор, не е нужно да четете тази глава.Вашите отговорностиПрезареждащ се невростимулатор трябва да се имплантира само ако:•имате желание и можете да включите изискваните дейности за презареждане в текущите си ежедневни дейности;•можете да използвате контролното устройство на пациента и да разбирате иконите, които се появяват на екрана;•можете да проверявате състоянието на презареждащата се батерия и да реагирате по подходящ начин;•можете да определите точно мястото на имплантирания невростимулатор, да позиционирате правилно зарядното устройство над невростимулатора и да следите напредъка, докато презареждате батерията;•можете да изпълнявате дейности по зареждането достатъчно продължително и често за поддържане на терапията и да осъществявате дейности по зареждането редовно;•имате желание да използвате предупреждението на контролното устройство на пациента или друг метод, който би могъл ефективно да ви напомня да проверявате редовно състоянието на батерията;•вие (или вашият болногледач) желаете да продължите дейностите по зареждане при необходимост при всякакви обстоятелства, например изключване на електрически ток, пътуване и хоспитализации, и разбирате важността на поддържането на заредена батерия в невростимулатора.Проверка на батерията на невростимулатораТрябва да проверявате нивото на зареждане на батерията на невростимулатора всеки ден. Внимание: Много е важно да проверявате всеки ден дали батерията на невростимулатора е заредена. Ако терапията, предоставена от вашия невростимулатор, спре внезапно поради незареждане на батерията, това може да причини възвръщане на симптомите ви. В някои случаи симптомите ви може да се завърнат с по-силна изява, отколкото преди имплантирането. В редки ситуации това може да доведе до спешно медицинско състояние.Важно е да презареждате батерията си редовно и често в съответствие с вашите потребности и препоръките на вашия лекар (например ежеседмично или ежедневно), за да поддържате батерията заредена. Ако срещнете технически проблеми по време на зареждане на батерията, се свържете със своя лекар или с отдела за обслужване на клиенти на Medtronic.Ако забележите, че някои от симптомите ви се връщат, първо проверете състоянието на батерията. Ако то посочва, че батерията не е заредена, веднага презаредете батерията. Придържайте се към съветите на вашия лекар относно взимането на лекарства, когато невростимулаторът не работи. Лекарствата може да ви помогнат да контролирате симптомите си, докато батерията ви се зареди. Ако симптомите ви се влошат и не се връщат до състоянието, когато невростимулаторът е работил или батерията на устройството не посочва необходимост от зареждане, се свържете незабавно с вашия лекар. Вашият лекар може да провери състоянието на вашата система за невростимулация и да проследи вашето състояние.Проверка и зареждане: създайте си навикТъй като този навик е много важен, приоритизирайте редовната проверка и редовното зареждане на батерията на невростимулатора.•Проверявайте заряда на батерията по едно и също време всеки ден (лекарят ви може да настрои предупреждение на контролното устройство на пациента за това време).•Комбинирайте проверката на заряда на батерията с нещо друго, което правите всеки ден, за да превърнете това в удобен навик.•Уверете се, че носите системата за презареждане на невростимулатора, когато пътувате или сте в болница (дори за една вечер).•Оставете достатъчно време за пълно зареждане на невростимулатора. В зависимост от нивото на заряда на батерията при започване на презареждането то може да отнеме до 2 часа за Percept RC или до 4 часа за Activa RC. Ако нивото на заряда е напълно изчерпано или сесията за зареждане не е ефективна, зареждането на невростимулатора може да отнеме повече от 12 часа за Activa RC.Няма нужда да чакате, докато нивото на заряд на батерията стане ниско. Ако е по-удобно, можете да зареждате батерията всеки ден.Забележка: Запомнете, че дори когато терапията ви е изключена, батерията на невростимулатора все още работи. Трябва да продължите да проверявате батерията ежедневно и да я зареждате, когато е необходимо.Консултирайте се с вашия лекар относно честотата на зареждане батерията на невростимулатора въз основа на вашите индивидуални настройки на лечението.Батерията на невростимулатора може да се зарежда много пъти; в края на краищата обаче невростимулаторът ще трябва да се замени.
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	Изхвърляне на невростимулатораИмплантираният невростимулатор трябва да се извади преди погребение или кремация. В някои държави изваждането на захранвани с батерия имплантиращи се устройства е задължително преди погребение поради екологични опасения. Освен това процесът на кремиране предизвиква избухване на батерията. Експлантираните устройства не трябва да се стерилизират или имплантират повторно.Предлагаме ви експлантираното ви устройство да се върне на Medtronic за анализ и изхвърляне. Възможността за анализиране на състоянието на вашето устройство ще ни помогне да подобрим бъдещите устройства. Вижте задната корица за информация за контакт, ако вие или вашият лекар имате въпроси.Спецификации Таблица 5.1 Спецификации на невростимулатора на системата за дълбока мозъчна стимулацияab  Модел невростимулаторРазмерТеглоИзточник на захранванеPercept PC модел B352006,8 см x 5,1 см x 1,1 см(2,6 инча x 2,0 инча x 0,4 инча)61 г(2,2 унции)3,2 V батерия от комбиниран хибрид от сребърен ванадиев оксидPercept RC модел B353005,7 см x 
 4,7 см x 
 0,6 см(2,2 инча x 1,9 инча x 0,2 инча)29 г(1,0 унция)Литиевойонна презареждаща се батерияActiva PC модел 376016,5 см x 4,9 см x 1,5 см(2,6 инча x 1,9 инча x 0,6 инча)67 г(2,4 унции)3,2 V батерия от комбиниран хибрид от сребърен ванадиев оксидActiva RC модел 376125,4 см x 5,4 см x 1,1 см(2,1 инча x 2,1 инча x 0,4 инча)40 г(1,4 унции)Литиевойонна презареждаща се батерияActiva SC модел 376025,5 см x 6,0 см x 1,1 см(2,2 инча x 2,4 инча x 0,4 инча)45 г(1,6 унции)3,2 V батерия от комбиниран хибрид от сребърен ванадиев оксидActiva SC модел 376035,5 см x 6,0 см x 1,1 см(2,2 инча x 2,4 инча x 0,4 инча)45 г(1,6 унции)3,2 V батерия от комбиниран хибрид от сребърен ванадиев оксидaЗа информация относно живота на батерията на вашия невростимулатор разгледайте вашето ръководство за пациента, специфично за терапията с дълбока мозъчна стимулация.bВсички мерки са приблизителни. Таблица 5.2 Материали и вещества, на които може да бъдете изложениa  ОписаниеСпецификацияPercept PC модел B35200
 Activa RC модел 37612
 Activa SC модел 37603Титан
 Силиконов каучук
 Медицинско силиконово лепило
 ПолисулфонPercept RC модел B35300Титан
 Полисулфон с титанов диоксид
 СиликонActiva SC модел 37602
 Activa PC модел 37601Титан
 Силиконов каучук
 Медицинско силиконово лепило
 ПолиуретанПроводникПолиуретан
 Платинен иридийУдължителПолиуретан
 Силиконов каучук
 Неръждаема стомана
 Титан
 Титанов диоксидУстройство за трепанационен отворПолиамид
 Титан
 Титанов диоксидЩифт за конектораПолиуретанaЗа пълен списък на материалите се свържете с вашия лекар.
	Изхвърляне на невростимулатора
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	6 Приложение A: Електромагнитни смущения
	Относно електромагнитните смущенияЕлектромагнитното смущение (ЕМС) е поле (електрическо, магнитно или комбинация от двете), което се образува от различно оборудване или устройства, налични в медицинската, работната или домашната среда.Тези източници на ЕМС може да създадат достатъчно смущение, за да:•изключат или включат вашия невростимулатор;•предизвикат стимулация, която да причини некомфортно усещане;•нулират невростимулатора ви до фабричните настройки, което ще наложи препрограмиране от вашия лекар.Вашият невростимулатор е изработен така, че да не се влияе от повечето източници на ЕМС. Все пак силни електромагнитни полета и постоянни магнити може да взаимодействат с вашата система.Дори когато вашата терапия е изключена, ЕМС може да повлияят на вашата имплантирана система.Ако мислите, че ЕМС влияе на вашата терапия с DBS, трябва да направите следното:•Преместете се на разстояние от оборудването или обекта, причиняващ ЕМС.•Ако е възможно, изключете оборудването или обекта, причиняващ ЕМС.•Ако е необходимо, използвайте контролното устройство на пациента, за да върнете невростимулатора в желаното включено или изключено състояние.•Информирайте собственика на оборудването или оператора за станалото.Ако тези действия не коригират ефектите от смущението или ако подозирате, че терапията с DBS не е ефективна след излагане на електромагнитни смущения, се свържете с лекаря си.Забележка: За да можете бързо да намерите информация за елемент, разгледайте "Таблица за проверка на ЕМС" на страница .Детектори за кражба и врати за проверка на сигурносттаПри преминаване през някои детектори за кражба или врати за проверка за сигурността може да се предизвика повишаване на стимулацията или допълнителна стимулация. Освен това невростимулаторът може да се включи или да се изключи.Внимавайте, когато приближавате арки или врати за проверка на сигурността (напр. тези на летищата, в библиотеките и в някои универсални магазини). Ако се използва палка за проверка на сигурността на летищата, помолете персонала по сигурността да не поставя палката над вашия невростимулатор.Когато се приближавате до такива устройства, направете следното:1.Ако има наличен персонал по сигурността, покажете своята идентификационна карта за невростимулатора и поискайте ръчна проверка.2.Ако трябва да преминете през устройство за проверка на сигурността, приближете се до центъра на устройството и преминете нормално.3.Ако има две врати за проверка за сигурността, преминете през средата, като се придържате възможно най-далеч от всяка врата.4.Ако има една врата, преминете възможно най-далеч от нея.Забележка: Някои детектори за кражба могат да не са видими.5.Преминете през арката или вратата за проверка на сигурността. Не докосвайте, не се облягайте, недейте да се бавите около арка или врата за проверка на сигурността.Фигура 6.1 Преминаване през врати за проверка на сигурността.6.Ако подозирате, че невростимулаторът ви е изключен, трябва да се уверите, че някой може да включи отново системата. (Този човек може да сте вие, ако вашето медицинско състояние го позволява. Или може да е някой, който е обучен как да използва системата.)Домашна и работна средаПовечето домашни уреди и офис оборудване няма да повлияят на вашата терапия, ако са инсталирани правилно и работят добре.Вероятно смущениеУстройства с електромагнитно поле—ЕМС от устройства с електромагнитно поле може да повлияят или повредят невростимулатора.Следното оборудване или среди трябва да се избягват:•Антени за радио с граждански обхват (CB) или любителски радиа•Оборудване за електродъгово заваряване•Електрически печки•Електрически стоманени пещи (не домашни фурни)•Електрически подстанции•Любителски предаватели с висока мощност•Зони на високо напрежение (безопасни извън заградената област)•Линейни усилватели на мощността•Оборудване за размагнитване на магнити•Магнити и друго оборудване, които създават силни магнитни полета•Микровълнови комуникационни предаватели (безопасно извън заградената област)•Системи за перфузия•Оборудване за контактни заварки•Телевизионни и радио предавателни кули (безопасно извън заградената област)Безопасно от смущенияПовечето домакински уреди и оборудване, които работят правилно и са заземени правилно, няма да смущават невростимулиращата система. Следното оборудване е безопасно, ако следвате тези насоки:•Компютърни твърди дискове: Дръжте всякакви дискови устройства на разстояние от имплантирания невростимулатор.•Фризер, хладилник или врати срещу бури: Не се облягайте на магнитната лента на вратата, която я държи затворена.•Диапазон на индукция: Дръжте вашия имплантиран невростимулатор далеч от горелките, когато са включени.•Електрически инструменти: Дръжте мотора на електрическите инструменти на разстояние от вашата имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация.•Радиочестотни източници: Дръжте AM/FM радиа, клетъчни телефони, безжични и обикновени телефони на разстояние най-малко 10 см (4 инча) от имплантирания невростимулатор.•Шевни машини или салонни сешоари: Дръжте имплантирания невростимулатор на разстояние от моторите.•Стереоговорители и радио за дома или колата: Не повдигайте и не носете близо до вас и не докосвайте частта от тялото ви, където се намира невростимулатора.Медицински и дентални средиВинаги казвайте на всеки медицински персонал, че имате имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация и им казвайте къде се намира.Ако имат въпроси, трябва да се свържат с Medtronic. В САЩ те могат да се обадят на 1-800-510-6735.Забележка за медицинския професионалистИзключване на невростимулатора—Решението да се изключи имплантиран невростимулатор на пациент с цел провеждането на медицински диагностични или терапевтични процедури може да доведе до непредвидени последствия и следователно трябва внимателно да се разгледа въз основа на подлежащото медицинско състояние на пациента. Препоръчителна е консултацията с подходящите медицински професионалисти (предписващи или имплантиращи лекари).За повече информация се свържете с Medtronic. В САЩ можете да се обадите на 1-800-510-6735.Повечето рутинни диагностични процедури като флуороскопия и рентгеново изследване не повлияват имплантираната система за дълбока мозъчна стимулация и други процедури могат да бъдат извършени при взимане на предпазни мерки.Обаче, смущение от някои медицински процедури може да:•повреди компонент на вашата система, което да наложи операция за неговата замяна;•повлияе вашата система за мозъчна стимулация, което да включи или изключи вашия невростимулатор;•ви нарани, например загряването на компонент на системата може да причини тъканна увреда.Вероятно смущениеСледните процедури може да повредят невростимулатора или да ви наранят.Кардиоверсия—Кажете на вашия клиницист, че имате имплантирано устройство. Ако имате нужда от планирана кардиоверсия, информирайте както клинициста, който лекува вашето сърдечно заболяване (например кардиолог), така и клинициста, който управлява вашата DBS система. Те могат да определят правилното програмиране на имплантируемата система преди процедурата за кардиоверсия. Диатермия (дълбоко топлинно лечение)—Не трябва да се подлагате на диатермия, ако имате имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация. Допълнителна информация за безопасност относно диатермията се намира в началото на това ръководство. Разгледайте противопоказанията на страница . Условна безопасност при работа с МР (ЯМР). В зависимост от имплантираните компоненти на системата за невростимулация, може да ви се разреши ЯМР сканиране само на главата или ЯМР сканиране на всяка част от тялото ви (това се означава като подходящо за цялото тяло).Клиницистът, който проследява вашата система за невростимулация, ще определи допустимостта за ЯМР сканиране на вашата система за невростимулация преди ЯМР сканирането.За вашето ЯМР сканиране ЯМР клиницистът трябва да следва всички условия, дадени в ръководството с инструкции за употреба ЯМР указания за системи за невростимулация на Medtronic за дълбока мозъчна стимулация.•ЯМР сканиране, допустимо за цялото тялоСистемата за невростимулация, която е допустима за сканиране на цялото тяло, е предназначена да сведе до минимум рисковете, свързани с ЯМР сканиране на главата, торса или крайниците. ЯМР сканиране може да се извърши безопасно при определени специфични условия.11 Помолете вашия здравен специалист да се свърже с Medtronic за последните указания за ЯМР за вашата система за невростимулация за дълбока мозъчна стимулация. Информация за контакт може да бъде открита на задната корица на това ръководство или здравният специалист може да посети www.medtronic.com/mri (при наличен достъп). При неспазване на специфичните условия може да се стигне до изместване, загряване или повреда на имплантираната система. Това може да причини сериозно и постоянно увреждане, включително кома, парализа или смърт.•ЯМР сканиране при допустимост само за главаЯМР на глава може да се извърши безопасно само при определени специфични условия.22 Помолете вашия здравен специалист да се свърже с Medtronic за последните указания за ЯМР за вашата система за невростимулация за дълбока мозъчна стимулация. Информация за контакт може да бъде открита на задната корица на това ръководство или здравният специалист може да посети www.medtronic.com/mri (при наличен достъп). Въпреки това Medtronic препоръчва да не се предписва ЯМР с използване на радиочестотна (РЧ) предавателна намотка за тяло, приемателна намотка за глава или предавателна намотка за глава, която се простира над гръдната област, ако имате имплантирана система за невростимулация, която е допустима само за глава. Ако бъдете изложени на ЯМР, използващ радиочестотна (РЧ) предавателна намотка, приемателна глава на намотка или предавателна глава на намотка, която се простира над гръдната област или не следвате специфичните условия, това може да доведе до изместване, нагряване или повреда на имплантираната система. Това може да причини сериозно и постоянно увреждане, включително кома, парализа или смърт.Medtronic предоставя подробни указания на лекарите относно провеждането на ЯМР при пациенти с имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация. За най-новите указания за ЯМР насочете вашия лекар към Medtronic или към www.medtronic.com/mri (при наличен достъп).За информация какво трябва да направите при ЯМР изследване разгледайте "Приложение Б: Изследвания с ЯМР" на страница .Други процедури — Ако се нуждаете от някоя от следните процедури, моля, уведомете вашия лекуващ лекар, че имате имплантиран невростимулатор. Вашият лекар трябва да се свърже с Medtronic за повече информация. В САЩ лекарят може да се обади на 1-800-510-6735.•Каутеризация или електрокаутеризация (Спира кървенето на кръвоносните съдове. Използва се по време на повечето хирургически интервенции).•Външна дефибрилация (силен електрически шок, който забавя бърза сърдечна честота).•Литотрипсия (Разбиването на камъни с помощта на електричество. Тези камъни обикновено са в жлъчния мехур или в уринарния тракт).•Процедури за запис. Не е установена безопасността за процедурите за запис чрез използването на оборудване, което образува електромагнитно смущение (напр. електромиография, електроенцефалограма или позитронна емисионна томография) при пациенти с имплантирана система за дълбока мозъчна стимулация.•Лъчетерапия (често се използва при лечение на онкологични заболявания).Възможно смущениеСледните процедури може да предизвикат възможно ЕМС за вашата система за дълбока мозъчна стимулация.•Дентални пробивания и ултразвукови сондирания (използвани за почистване на зъби)•Електролиза (отстранява нежелано окосмяване)Следните процедури и устройства изискват предпазни мерки:•Сканиране с компютърна аксиална томография (КТ или КАТ) (специален вид рентгеново оборудване, което дава изглед на срези).•Имплантирани сърдечни устройства (медицинско устройство, поставено в тялото, за регулиране на сърдечната честота, като например пейсмейкър или дефибрилатор).Забележка: Кажете на вашия кардиолог, че имате невростимулатор.•Мамография (рентгеново изследване на гръдна тъкан). Забележка: Когато рентгеново изследване изисква прилагането на силно налягане около невростимулатора, като например по време на мамография, кажете на човека, използващ оборудването, че системата за мозъчна стимулация не трябва да се притиска силно. Прекомерното налягане може да повреди системата за постоянно, което ще наложи операция за замяна.Безопасно от смущенияСледните медицински процедури не би трябвало да повлияят вашата терапия:•Диагностичен ултразвук (техника за образно изследване, която използва високочестотни звукови вълни).•Рентгенова диагностика. Рентгеновата диагностика не взаимодейства със системата. Силно напрежение, обаче, може да повлияе на системата, както е описано по-горе при мамографията.Таблица за проверка на ЕМС Таблица 6.1 Потенциал за взаимодействие от ЕМСa   Предмет или процедураБезопасноВъзможноВероятноОборудване за дъгово заваряванеXИзследване с КАТ (или КТ)XКардиоверсияXКаутеризацияXКлетъчен телефонXКомпютърен твърд дискXДефибрилацияXДефибрилация, имплантиранаXДентално пробиване и ултразвуково сондиранеXДиагностичен ултразвукXЛечение с диатермияXГенератор на електрическа енергияXЕлектрическа подстанцияXЕлектрокаутеризацияXЕлектролизаXФлуороскопияXВрата на фризер (магнит)XПещи, индустриалниXСешоари, салонниXАнтени на любителско радиоXИндукционен нагревател, индустриаленXДиапазон на индукцияXЛитотрипсияXМагнити, индустриалниXЯдрено-магнитен резонанс (ЯМР) – разгледайте страница  и страница XМамографияXМикровълнов комуникационен предавателXПейсмейкърXЕлектрически кабелиXЕлектрически инструментXПсихотерапевтични процедуриXСистеми за перфузияXЛъчетерапияXРадиа, AM и FMXВрата на хладилник (магнит)XОборудване за контактна заваркаXВрати за проверка на сигурносттаXШевна машинаXГладко горно покритиеXСтерео говорител (магнит)XВрата срещу буряXТелефон (магнит)XДетектор за кражбаXПредавателни кули за телевизионни и радио сигналиXУлтразвук, диагностиченXУлтразвук, терапевтиченXРентген, изследване с КАТXРентгеново изследване, диагностичноXaПредполагаемото оборудване е в добро състояние.
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	7 Приложение Б: Изследвания с ЯМР
	Ако имате ЯМР назначениеУсловна безопасност при работа с МР. В зависимост от вида на компонентите на системата за невростимулация, които са ви имплантирани, може да е допустимо да се подложите на едно от следните видове изследвания с ядрено-магнитен резонанс (ЯМР):•ЯМР сканиране само на главата (това се означава като допустимост само за глава).•ЯМР сканиране на която и да е част от тялото ви, включително главата, торса и крайниците (това се означава като допустимо сканиране на цялото тяло).Забележка: Трябва да информирате клинициста, който управлява вашата система за невростимулация, че са ви предписали ЯМР изследване и че имате нужда той или тя да определи какъв вид ЯМР сканиране е допустимо да получите.Отговорности на пациента при подготовката за ЯМР преглед•Ако имате презареждащ се невростимулатор, не забравяйте да го презаредите преди ЯМР прегледа.•Ако имате карта за импланта на пациента или идентификационна (ID) карта на пациента, предоставена ви от Medtronic за вашата имплантирана система за невростимулация, носете своите най-актуални карти при всеки ЯМР преглед.Идентификационните карти на пациента показват на клинициста, извършващ ЯМР, че производителят на имплантираната система за невростимулация е Medtronic. В идентификационните карти на пациента са посочени също така моделите и серийните номера на вашия електрод и невростимулатор.ЯМР клиницистът може да използва тази информация, за да получи инструкции за потвърждаване на допустимостта до ЯМР сканиране на вашата имплантирана невростимулираща система и за условията за безопасност при ЯМР сканиране, които се налагат от вашата невростимулираща система.Забележка: Ако имате имплантирани 2 системи за невростимулация в тялото си, носете двете ID карти и отчетите за допустимост до ЯМР на вашия ЯМР преглед.•Носете отчет за допустимост до ЯМР за всяка имплантирана система за невростимулация на ЯМР прегледа, ако такъв преглед ви е бил назначен от клинициста, проследяващ вашата система за невростимулация.•Носете контролното устройство на пациента със себе си на всеки ЯМР преглед. Въпреки това не можете да вземете контролното устройство на пациента в стаята с ЯМР скенера (магнита).На ЯМР прегледа•Ако имате карта за импланта на пациента или идентификационна (ID) карта на пациента, предоставени от Medtronic за вашата(ите) имплантирана(и) система(и) за невростимулация, представете най-актуалната(ите) си карта(и) на ЯМР клинициста.•Когато пристигнете за прегледа, непременно уведомете персонала в ЯМР центъра, че имате имплантирана невростимулираща система за дълбока мозъчна стимулация.•Ако вече нямате имплантиран невростимулатор, но все още имате останали имплантирани проводници или други компоненти, непременно уведомете ЯМР клинициста.•За да получи насоките за ЯМР, ЯМР клиницистът може да използва информацията за връзка на задната корица на това ръководство или да посети www.medtronic.com/mri (при наличен достъп). Предупреждение: Информирайте ЯМР клинициста преди да влезете в стаята с ЯМР скенера (магнита), че имате имплантирана система за невростимулация. Ако не предоставите тази важна информация, може да получите неподходящо ЯМР сканиране, което да ви нарани или да повреди вашето имплантирано медицинско устройство. ЯМР клиницистът, който провежда вашето ЯМР изследване, трябва да бъде информиран за всички медицински импланти, за да оцени условията за безопасно провеждане на ЯМР изследване.Подготовка на вашата система за невростимулация за ЯМР сканиранетоМоже да се наложи вашата имплантирана система за невростимулация (т.е. терапията) да бъде изключена преди ЯМР сканирането, да бъде активиран ЯМР режим или системата да бъде препрограмирана, за да се даде възможност системата да остане безопасно включена по време на ЯМР сканирането. Това ще зависи от моделите електрод и невростимулатор, имплантирани във вашето тяло, настройките на терапия на вашия невростимулатор и вида на ЯМР сканирането, което е допустимо да получите.Клиницистът, управляващ вашата система за невростимулация, ще ви информира дали вашата система трябва да бъде включена или изключена и дали трябва да се активира ЯМР режим по време на ЯМР сканирането.Ако клиницистът, който проследява вашата система за невростимулация, ви инструктира да изключите терапията, да активирате ЯМР режим или да промените настройките на терапията преди провеждането на ЯМР сканиране, разгледайте вашето потребителско ръководство за програматора за пациента за инструкции.Ако клиницистът, който проследява вашата система за невростимулация, е активирал ЯМР режим или е променил настройките на терапията при подготовката за ЯМР сканирането, не променяйте настройките до приключване на ЯМР сканирането, освен ако не бъдете инструктирани да направите това.След ЯМР сканиранетоПроменете настройките на терапията (или деактивирайте ЯМР режима), когато ЯМР сканирането приключи и сте извън зоната за ЯМР сканиране. Ако имате две имплантирани системи за невростимулация, не забравяйте да промените настройките на терапията и за двете системи.Свържете се с клинициста, който проследява вашата система за невростимулация, ако имате някакви опасения относно вашето ЯМР сканиране или въпроси относно вашата система за невростимулация.
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	1 Uvod
	Priročnik za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo MedtronicPriročnik za zdravljenje je zasnovan tako, da vam zagotavlja informacije o vašem sistemu za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo Medtronic. Prosite svojega zdravnika, naj vam pojasni morebitne nejasnosti.Priročnik za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo (DBS – Deep Brain Stimulation) vsebuje pomembne informacije o zdravljenju z globoko možgansko stimulacijo, specifične za vašo bolezen.Prejeti bi morali tudi priročnik, ki podaja navodila o tem, kako upravljati vašo nadzorno napravo za bolnika.Če teh priročnikov nimate, se obrnite na svojega zdravnika.Če živite v določenih državah, boste morda prejeli tudi dodatne informacije za bolnika.Vse te informacije za bolnika hranite na istem mestu, saj vsebujejo pomembne informacije tako za vas kot za vaše zdravstveno osebje.Večino informacij, ki jih morate poznati, lahko najdete v tem Priročniku za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, vendar preberite tudi Priročnik za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, ker lahko v njem najdete pomembne informacije glede vašega zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo in vaše specifične bolezni.Priročniki za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijoPoleg Priročnika za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo in Priročnika za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo boste prejeli naslednje priročnike:•Navodila za uporabo za nadzorno napravo za bolnika•Kratka navodila•Bolnikova kartica s podatki o vsadku ali identifikacijska kartica bolnika (ali oboje)•Priloga z opisom namena (indikacijami) zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo (DBS)Za seznam vseh materialov za bolnika, ki jih morate prejeti skupaj s sistemom za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, glejte Tab. 1.1.Gradiva za bolnika se lahko razlikujejo glede na državo. Tab. 1.1 Priročniki za bolnika, ki jih bolnik prejme s sistemom za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo družbe Medtronic  Priročniki za bolnikeSistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijoPriročnik za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijopodaja osnovne informacije o zdravljenju z globoko možgansko stimulacijo.Sistemi, ki jih je mogoče polniti, in sistemi, ki jih ni mogoče polnitiPriročnik za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijopodaja informacije o zdravljenju z globoko možgansko stimulacijo, specifične za vašo bolezen.Sistemi, ki jih je mogoče polniti, in sistemi, ki jih ni mogoče polnitiNavodila za uporabo programatorja za bolnika ali upravljalnika zdravljenjaopisujejo programator za bolnika in kako ga uporabljate s svojim vsajenim nevrostimulatorjem.Sistemi, ki jih je mogoče polniti, in sistemi, ki jih ni mogoče polnitiKratka navodila za uporabo programatorja za bolnika ali upravljalnika zdravljenjapodajajo hitra navodila za običajna opravila programatorja za bolnika.Sistemi, ki jih je mogoče polniti, in sistemi, ki jih ni mogoče polnitiKartica s podatki o vsadku ali identifikacijska karticapodaja informacije o vas, vašem vsajenem nevrostimulatorju in vašem zdravniku.Sistemi, ki jih je mogoče polniti, in sistemi, ki jih ni mogoče polnitiPriloga z opisom namena (indikacijami) zdravljenja z globoko možgansko stimulacijopodaja informacije o namenu vašega sistema za možgansko stimulacijo.Sistemi, ki jih je mogoče polniti, in sistemi, ki jih ni mogoče polnitiUporabniški priročnik sistema za polnjenjeopisuje sistem za polnjenje in način uporabe z vašim vsajenim nevrostimulatorjem.Samo sistem, ki ga je mogoče polnitiKratka navodila za sistem za polnjenjepodajajo kratka navodila za običajna opravila sistema za polnjenje.Samo sistem, ki ga je mogoče polniti
	Priročnik za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo Medtronic
	Priročniki za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo
	2 Sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo
	Namen sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijoZa informacije, specifične za vaš sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, glejte Prilogo z opisom namena (indikacijami) zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo.Sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijoVaš sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo je vsajen v vašem telesu in je sestavljen iz 3 glavnih delov:Povezovalna žica—Povezovalna žica je komplet tankih žic, prekritih z zaščitnim ovojem. Prenaša signal zdravljenja do elektrod, ki dovajajo stimulacijo v možgane. Približno 10 cm (4 palce) povezovalne žice je vsajene v možgane. Preostanek povezovalne žice je vsajen pod kožo lasišča. Od vaše bolezni je odvisno, ali imate 1 ali 2 povezovalni žici.Podaljšek—Podaljšek je komplet tankih žic, prekritih z zaščitnim ovojem, ki povezuje povezovalno žico z nevrostimulatorjem. Podaljšek je povezan s koncem povezovalne žice takoj za ušesom (ali na tistem mestu, za katerega se vaš zdravnik odloči, da je najprimernejše). Povezavo med povezovalno žico in podaljškom namestijo pod lasišče. Preostanek podaljška poteka pod kožo na vratu do zgornjega dela prsnega koša, kjer se poveže z nevrostimulatorjem. Za vsako povezovalno žico boste imeli 1 podaljšek.Nevrostimulator—Nevrostimulator vsebuje vir energije vašega sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Nevrostimulator ustvarja in upravlja stimulacijo zdravljenja. Nevrostimulator je običajno vsajen takoj pod kožo v zgornjem delu prsnega koša.Dodatne komponente sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijoSistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo Medtronic vključuje zunanjo nadzorno napravo za bolnika, če imate nevrostimulator, ki ga je mogoče polniti, pa prejmete tudi sistem za polnjenje.Nadzorna naprava za bolnika—Nadzorna naprava za bolnika je ročni pripomoček, ki vam omogoča:•Vklop in izklop zdravljenja.•Preverjanje baterije nevrostimulatorja.•Prilagajanje nastavitev zdravljenja v nekaterih primerih ali opravljanje opravil, specifičnih za zdravljenje.Sistem za polnjenje—Sistem za polnjenje se uporablja za polnjenje baterije nevrostimulatorja, ki ga je mogoče polniti.Prepovedani zdravstveni posegi (kontraindikacije)Če imate vsajen sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo Medtronic, se na vas ne smejo izvajati v nadaljevanju navedeni zdravstveni posegi.Opomba: Vse zdravnike in zdravstvene delavce obvestite o tem, da imate vsajen sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo.Pokažete jim lahko informacije, navedene v vašem Priročniku za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo in Priročniku za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Če želijo, se lahko za podrobne informacije o združljivosti sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo in drugih zdravstvenih posegov obrnejo na družbo Medtronic. V ZDA lahko pokličejo telefonsko številko 1-800-510-6735.Diatermija—Bolniki, ki bodo izpostavljeni diatermiji (zdravljenje z globinskim segrevanjem). Obvestite osebje, ki vas zdravi, da NE SMETE prejemati kratkovalovne diatermije, mikrovalovne diatermije ali terapevtske ultrazvočne diatermije (v nadaljevanju so vse oblike poimenovane diatermije) na nobenem delu telesa, ker imate vsajen nevrostimulacijski sistem. Energija, ki se sproža z diatermijo, se lahko prenaša preko vsajenega sistema in povzroči poškodbe tkiva, kar lahko privede do hude poškodbe ali smrti.Diatermija lahko tudi poškoduje dele vašega nevrostimulacijskega sistema. Posledica tega je lahko prekinitev izvajanja zdravljenja nevtrostimulacijskega sistema, potreben pa je lahko tudi dodaten poseg, s katerim se vsajeni sistem odstrani ali se zamenjajo njegovi deli.Med zdravljenjem z diatermijo lahko do poškodbe bolnika ali okvare pripomočka pride v spodaj navedenih primerih:•če je nevrostimulacijski sistem vklopljen ali izklopljen.•če se diatermija uporablja na poljubnem delu telesa (ne le tam, kjer je vsajen nevrostimulacijski sistem).•če se pri uporabi diatermije dovaja toplota ali ne.•če katera koli komponenta nevrostimulacijskega sistema (povezovalna žica, podaljšek, nevrostimulator) ostane v telesu.Določeni postopki slikanja z MR—Uporaba oddajne radiofrekvenčne (RF) tuljave za celo telo, le sprejemne tuljave za glavo ali oddajne tuljave za glavo, ki sega čez prsni koš, je kontraindicirana pri bolnikih s katerimi koli od v nadaljevanju navedenih sistemov za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo ali komponent sistemov:•nevrostimulator Activa SC, model 37602•žepni adapterji, model 64001 in model 64002, vsajeni s katerim koli sistemom za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo.Če je za vas predpisano slikanje z magnetno resonanco (MR), zdravniku povejte, da imate vsajen sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo in da se na vas ne sme opraviti postopka slikanja z MR, ki vključuje uporabo:•oddajne radiofrekvenčne (RF) tuljave za celo telo.•sprejemne tuljave za glavo.•oddajne tuljave za glavo, ki sega čez prsni koš.Te vrste postopkov slikanja z MR lahko povzročijo segrevanje konice elektrode ali vsajene povezovalne žice oz. povezovalnih žic, kar povzroči resne in trajne poškodbe (vključno s komo, paralizo ali smrtjo).Družba Medtronic zdravnikom zagotavlja podrobna navodila za izvajanje postopkov slikanja z MR na bolnikih, ki imajo vsajen sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Za najnovejše smernice za slikanje z MR se vaš zdravnik lahko obrne na družbo Medtronic ali obišče www.medtronic.com/mri (kjer so na voljo). V ZDA lahko zdravnik pokliče na telefonsko številko 1-800-510-6735.Dodatne varnostne informacije o postopkih slikanja z MR so v nadaljevanju tega priročnika. Za dodatne informacije o vrstah postopkov slikanja z MR, ki se lahko opravijo na vas, glejte razdelek "Verjetne motnje" v zdravstvenem in zobozdravstvenem okolju: "Dodatek A: Elektromagnetne motnje".Za informacije o tem, kaj morate narediti v primeru pregleda z MR, glejte "Dodatek B: Pregledi z MR".Zdravljenje s transkranialno magnetno stimulacijo—Transkranialna magnetna stimulacija (TMS) je kontraindicirana za bolnike s kakršnim koli vsajenim sistemom za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo ali sistemsko komponento. Druge kontraindikacije—Bolnikom, ki ne morejo pravilno upravljati sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, se ne sme vsaditi sistema.Za kakršne koli dodatne kontraindikacije, povezane z vašim specifičnim zdravljenjem, glejte vaš Priročnik za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo.TveganjaZdravljenje z globoko možgansko stimulacijo Medtronic vključuje tveganja pri operaciji in možne stranske učinke po operaciji, oboje pa lahko vključuje tudi zaplete s pripomočkom.Tveganja pri operacijiVsaditev sistema za možgansko stimulacijo vsebuje podobna tveganja kot druge operacije na možganih in operacije, ki ne vključujejo možganov.Tveganja lahko vključujejo:•Kap zaradi krvavitve ali zapore pretoka krvi v možganih, ki lahko povzroči komo, paralizo ali smrt•Zaplete, povezane z anestezijo, kot so nizek krvni tlak, slabost, bruhanje, glavobol in alergijska reakcija•Zaplete s povezovalno žico, nevrostimulatorjem, podaljškom ali opremo, povezano s postopkom vsaditve ali odstranitve vsadka, vključno z mehansko ali električno okvaro pripomočka•Zapleti med postopkom vsaditve podaljška lahko povzročijo poškodbe živcev, krvnih žil ali drugih predelov telesa v bližini mesta posega•Iztekanje tekočine, ki obdaja možgane•Uhajanje zraka v možgane ali okoli njih•KrčeMožni neželeni učinki po operacijiZa morebitne dodatne stranske učinke, povezane z vašim specifičnim zdravljenjem, glejte Priročnik za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Pojavijo se lahko naslednji stranski učinki, ki so lahko začasni ali trajni. Nekateri stranski učinki so lahko bolj relevantni, odvisno od bolezni, ki se jo zdravi:•Kap zaradi krvavitve ali zapore pretoka krvi v možganih, ki lahko povzroči komo, paralizo ali smrt•Bolečine, mesto se ne celi, vnetje (rdečica), oteklina, izcedek ali drenaža na mestu reza•Okužba, vključno s simptomi vročine ali mrzlice•Okužba v možganih ali hrbtenjači•Oteklina ali tekočina v možganih okoli povezovalne žice za globoko možgansko stimulacijo, ki se lahko pojavi nekaj tednov do mesecev po vsaditvi in se običajno kaže kot nov nevrološki simptom (šibkost, težave pri hoji, omotica, odrevenelost, zmedenost, težave pri govoru in motnje vida). Kirurška odstranitev povezovalne žice lahko zmanjša velikost otekline oziroma količino tekočine in omili nevrološke simptome.•Deli sistema za možgansko stimulacijo lahko prebodejo kožo in s tem povzročijo okužbo ali brazgotinjenje.•Povezovalna žica ali povezava povezovalne žice in podaljška se lahko premakne ali zahteva prilagoditev. Za prilagoditev postavitve boste morda potrebovali operacijo.•Zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo se lahko ustavi zaradi mehanskih/električnih težav ali izpraznitve baterije. Zaradi teh zapletov je lahko potrebna operacija.•Napenjanje ali vlečenje tkiva pod kožo, ki lahko povzroči bolečino, izmaličenje in neugodje ter omeji mobilnost glave, kar se lahko pojavi nekaj tednov do let po vsaditvi in lahko zahteva operacijo.•Začasni ali trajni nevrološki simptomi:–Poslabšanje simptomov bolezni–Dvojni vid in druge težave z vidom–Motnje požiranja–Motnje govora, na primer težave z govorom, glasnejšim od šepeta (disartrija), in/ali težave pri oblikovanju besed (disfazija)–Omotica ali vrtoglavica (neravnovesje)–Šibkost mišic obraza in udov ali delna paraliza (pareza)–Nenormalni, nehotni gibi (horea, distonija, diskinezija)–Motnje gibanja ali slabša koordinacija, vključno z "zamrznitvijo" in težavami pri hoji–Občutki, kot sta ščemenje ali žarenje (parestezija)–Otrplost (hipoestezija)–Glavobol–Zmedenost, težave s pozornostjo, težave s spominom (sprememba duševnega stanja)–Motnje spanja, nenavadne sanje•Nov pojav ali poslabšanje neobičajnega vedenja, razpoloženja ali misli, kar je lahko začasno ali trajno in vključuje:–Samomorilne misli in poskuse samomora, samomor, depresijo–Tesnobo in paniko–Hiperaktivnost, žalostno ali veselo razpoloženje, ki je izrazito prekomerno ali neprimerno za situacijo, bolnik sliši ali vidi stvari, ki jih ni, neobičajno vedenje, ki ga opazijo člani družine ali negovalci, obsesivno-kompulzivne motnje–Nenormalne misli–Razpoloženje ali vedenje, ki je novo ali neobičajno, kot so agresija, impulzivnost, apatija, agitacija•Krči•Vaše telo ima lahko alergijsko reakcijo na sistem za možgansko stimulacijo. Vaše telo lahko sistem tudi zavrne (kot tujek).•Težave z želodcem in prebavo•Kašelj, povezan z globoko možgansko stimulacijo•Občutek zbadanja, sunkov, vibracij ali brnenja•Obstaja tudi možnost poškodb tkiva zaradi parametrov programiranja ali nepravilnega delovanja katerega od delov sistema za možgansko stimulacijo.•Povečanje ali izguba telesne maseOpomba: Če se pri vas pojavi kateri koli od teh neželenih učinkov, se obrnite na svojega zdravnika.Samo za EU: Povzetek o varnosti in klinični učinkovitosti (SSCP) je na voljo na spletnem naslovu https://ec.europa.eu/tools/eudamed. Povzetek o varnosti in klinični učinkovitosti poiščite po proizvajalcu (Medtronic), imenu pripomočka (trgovsko ime) in številki modela pripomočka.OpozorilaGlejte tudi "Prepovedani zdravstveni posegi (kontraindikacije)" na strani .Za dodatna opozorila glejte "Telesne dejavnosti" na strani .Določeni postopki slikanja z MR—Nekatere vrste postopkov slikanja z MR lahko povzročijo premikanje, segrevanje ali poškodbe vsajenega sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. To lahko povzroči resne in trajne poškodbe, vključno s komo, paralizo ali smrtjo.Dodatne varnostne informacije o postopkih slikanja z MR so v nadaljevanju tega priročnika. Za dodatne informacije o vrstah postopkov slikanja z MR, ki se lahko opravijo na vas, glejte razdelek "Verjetne motnje" v zdravstvenem in zobozdravstvenem okolju: "Dodatek A: Elektromagnetne motnje".Za informacije o tem, kaj morate narediti v primeru pregleda z MR, glejte "Dodatek B: Pregledi z MR".Elektromagnetne motnje (EMI)—Elektromagnetne motnje so polje (električno, magnetno ali kombinacija obeh), ki ga ustvarjajo različne vrste opreme v zdravstvenem, delovnem in domačem okolju.Elektromagnetne motnje lahko povzročijo:•resne poškodbe ali smrt zaradi segrevanja vsajenih komponent nevrostimulacijskega sistema, ki lahko poškoduje okoliško tkivo.•poškodbe sistema, zaradi česar je treba kirurško zamenjati sistem ali pa lahko pride do prekinitve ali sprememb pri nadziranju simptomov.•spremembo v delovanju vašega nevrostimulatorja, ki lahko povzroči vklop ali izklop pripomočka ali ponastavitev na tovarniške nastavitve, kar lahko povzroči prekinitev stimulacije ali ponovno pojavitev simptomov, pri ponastavitvi pa mora vaš zdravnik znova programirati nevrostimulator.•nepričakovane spremembe v stimulaciji, zaradi česar lahko pride do hipne povečane stimulacije ali pretrgane stimulacije, ki je za nekatere bolnike "sunkovita" ali "boleča".Za podrobnejše informacije o opozorilih glede elektromagnetnih motenj glejte "Dodatek A: Elektromagnetne motnje" na strani .Poškodbe ohišja—Če nevrostimulator po vsaditvi poči ali se preluknja zaradi zunanjih sil, lahko pride do hudih opeklin zaradi izpostavljenosti kemikalijam v bateriji.Prekomerna stimulacija—Obstaja možnost poškodb možganskega tkiva zaradi visokih nastavitev stimulacije ali nepravilnega delovanja katerega od delov nevrostimulatorja. Zdravila, ki upočasnjujejo strjevanje krvi—Če ste kandidat za vsaditev in jemljete zdravila, ki upočasnjujejo strjevanje krvi (antikoagulante, kot sta na primer aspirin ali varfarin), obvestite vašega zdravnika. Ta zdravila povečujejo tveganje krvavitve med operacijo.Zdravila, zdravila brez recepta in prehranska dopolnila—Svojega zdravnika obvestite o vseh zdravilih, zdravilih brez recepta in prehranskih dopolnilih, ki jih jemljete. Nekatera imajo lahko škodljive učinke v kombinaciji z zdravljenjem z globoko možgansko stimulacijo.Psihoterapevtski postopki—Varnost psihoterapevtskih postopkov z opremo, ki ustvarja elektromagnetne motnje (kot je elektrokonvulzivna terapija), ni bila ugotovljena pri bolnikih, ki imajo vsajen nevrostimulacijski sistem za globoko možgansko stimulacijo.Okvare komponent—Sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo lahko nepričakovano preneha delovati zaradi izrabljene baterije ali drugih vzrokov. Simptomi, ki ste jih imeli pred vsaditvijo sistema, se bodo verjetno znova pojavili, če pripomoček preneha delovati.Dejavnosti bolnika in okoljevarstvena opozorila—V razumnih mejah bodite previdni pri napravah, ki ustvarjajo močna električna ali magnetna polja. Neposredna bližina visokih ravni elektromagnetnih motenj (EMI) lahko povzroči vklop ali izklop vašega nevrostimulatorja. Vsajeni sistem lahko tudi nepričakovano preneha delovati zaradi izpraznjene baterije ali drugih vzrokov. Zaradi teh razlogov bodite previdni pri kateri koli dejavnosti, ki je lahko nevarna, če se vaši simptomi nepričakovano vrnejo. Za več informacij o možnih virih elektromagnetnih motenj (EMI) glejte "Dodatek A: Elektromagnetne motnje" na strani .Odstranitev sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo in dejavniki EMI—Če katera od komponent sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo (nevrostimulator, povezovalna žica, podaljšek ali povezava povezovalne žice in podaljška) ostane vsajena v vašem telesu po delni odstranitvi sistema, lahko elektromagnetne motnje (EMI) učinkujejo na preostale komponente. Ti učinki vključujejo induciran tok in segrevanje komponent, kar lahko povzroči sunke ali bolečino ali poškodbo tkiva, ki lahko povzroči resno poškodbo ali smrt. Zato v primeru kirurške odstranitve sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo vašega zdravnika vprašajte, če je katera od komponent ostala v vašem telesu. Če katera od komponent ostane v vašem telesu, vedno obvestite vso zdravniško osebje, da imate vsajen sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, tako da lahko osebje izvede potrebne previdnostne ukrepe.Potiskanje ali zvijanje vsajenih delov vašega sistema—Vsajenih delov vašega sistema, na primer nevrostimulatorja, ne potiskajte ali zvijajte. To lahko poškoduje sistem ali povzroči erozijo kože. Za to je lahko potrebna operacija.Previdnostni ukrepiVeč vsadkov—Dolgoročna varnost, povezana z vsaditvijo več kot ene povezovalne žice na isto stran možganov, ni znana.Dejavnosti, za katere je potrebna koordinacija—Izguba koordinacije je možni neželeni učinek zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo. Med izvajanjem dejavnosti, za katere je potrebna koordinacija, morate biti previdni, tudi če ste jih lahko izvajali pred zdravljenjem z globoko možgansko stimulacijo (DBS) (na primer plavanje).Kopanje—Med kopanjem morajo biti bolniki previdni. Pričakovana življenjska doba baterijeŽivljenjska doba baterije je odvisna od vaših programiranih nastavitev in od časa uporabe vašega nevrostimulatorja.Pri nevrostimulatorju, ki ga je mogoče polniti, lahko na življenjsko dobo baterije vplivate s tem, da dobro vzdržujete raven polnjenja baterije. Za več informacij glejte Poglavje 4 "Pomembne informacije o nevrostimulatorjih, ki jih je mogoče polniti" str. .Baterija je stalni del nevrostimulatorja. Če želi zamenjati baterijo, mora zdravnik zamenjati nevrostimulator. To je manjši kirurški poseg, ki se po navadi izvede kot ambulantna operacija z uporabo lokalne anestezije. Pri tem ni potrebna uporaba okvirja za glavo.
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	3 Življenje s sistemom za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo
	Postopek vsaditvePostopek vsaditve sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo se lahko razlikuje glede na bolezen, ki se jo zdravi. Pred operacijoPriprava za postopek vsaditve se razlikuje glede na vrsto zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo, ki ga prejemate. Za informacije o tem, kaj pričakovati pred operacijo, glejte Priročnik za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo.Dan operacijeOperacija je lahko sestavljena iz naslednjih korakov:1.Na glavo vam bodo pritrdili kovinski okvir. Okvir je poseben instrument, ki kirurgu omogoča najti pravilno pot do ciljnega mesta v vaših možganih.2.Kirurg bo pregledal magnetnoresonančne slike (MR) in slike z računalniško tomografijo (CT) vaših možganov, s čimer bo določil, kam namestiti povezovalno žico oz. povezovalne žice.3.Nato boste šli v operacijsko sobo. Zdravnik bo omrtvil območje na vašem lasišču, preden bo v vaši lobanji ustvaril majhno luknjo za vsako povezovalno žico. Ta luknja je potrebna za namestitev povezovalne žice v vaše možgane. Pozneje vam bo med operacijo čez to luknjo namestil čep.4.Zdravnik bo namestil povezovalno žico oz. povezovalne žice v vaše možgane.Opomba: Od vrste zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo, ki ga prejemate, je odvisno, kako zdravnik določi primerno območje vaših možganov za namestitev povezovalne žice. Za več informacij o tem koraku glejte Priročnik za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo.5.Kirurg bo povezovalno žico trdno namestil na zunanji strani vaše lobanje s posebej zasnovanim čepom. Ko so vse povezovalne žice varno nameščene v čepu, vam odstranijo kovinski okvir z glave.Namestitev podaljška in nevrostimulatorja11 Za opis celotnega sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo glejte "Sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo" na strani .Če vam podaljška in nevrostimulatorja ne vsadijo ob istem času kot povezovalno žico, lahko običajno greste domov že po približno 24 do 48 urah. Zdravnik bo določil dolžino vaše bolnišnične nege.Ob vsaditvi podaljška in nevrostimulatorja boste pod vplivom pomirjeval in ne boste pri zavesti. Običajno lahko greste domov po približno 24 do 48 urah. Zdravnik bo določil dolžino vaše bolnišnične nege.Po operacijiZdravnik se bo odločil, kdaj začeti vaše zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Zdravljenje se lahko začne takoj po operaciji ali po tem, ko okrevate (približno štirje tedni).Prvo programiranjeVaš zdravnik bo s pripomočkom, ki se imenuje programator za zdravnike, vklopil nevrostimulator in prilagodil nastavitve zdravljenja. Glede na vrsto zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo, ki ga prejemate, obstaja možnost, da se boste morali v prvih nekaj mesecih po operaciji nekajkrat vrniti v bolnišnico, da bo lahko zdravnik natančno nastavil nastavitve vašega zdravljenja. Bolnikova kartica s podatki o vsadku in identifikacijska kartica bolnikaGlede na državo lahko prejmete več kot eno kartico. O vrsti bolnikove kartice s podatki o vsadku ali identifikacijske kartice bolnika, ki jo morate prejeti ob odpustu iz bolnišnice, se pogovorite z zdravnikom. Na teh karticah so navedeni vaši podatki, podatki o vsajenem pripomočku in podatki o zdravniku. Bolnikova kartica vam lahko omogoči prehod mimo varnostnih naprav. Kartice imejte vedno pri sebi in jih vedno prinesite s seboj na vse preglede z MR (glejte "Dodatek B: Pregledi z MR" na strani ).Če se preselite, zamenjate zdravnika ali izgubite kartico, se obrnite na družbo Medtronic, ki vam bo priskrbela nadomestno kartico. Glejte stike družbe Medtronic na koncu tega priročnika. V bolnišnici boste prejeli začasno identifikacijsko kartico. Potem ko družba Medtronic prejme vašo registracijo vsadka od bolnišnice, boste prejeli stalno identifikacijsko kartico.Okrevanje domaPo operaciji vam bosta zdravnik ali medicinska sestra dala navodila za okrevanje doma. Ta navodila pogosto vključujejo informacije o poteku okrevanja po operaciji, o tem, katera zdravila morate jemati, in o tem, kdaj lahko nadaljujete z vsakodnevnimi opravili.OkrevanjeOkrevanje po operaciji traja več tednov. Med okrevanjem lahko čutite nelagodje na mestu reza ter nelagodje ali bolečino na mestu nevrostimulatorja. Če opazite nenavadne simptome, se obrnite na svojega zdravnika.ZdravilaVedno upoštevajte navodila vašega zdravnika glede jemanja zdravil.Vsakodnevne dejavnosti in telesna aktivnostMed okrevanjem upoštevajte navodila vašega zdravnika. Po nasvetu zdravnika bi morali po določenem času okrevanja nadaljevati s svojim običajnim življenjskim slogom.S ponovnim opravljanjem vsakodnevnih dejavnosti bi se morali počutiti bolje, in ne slabše. Z zdravnikom se posvetujte glede dejavnosti, ki vključujejo upogibanje vratu, dvigovanje rok nad višino ramen ali bolj napornih dejavnosti, kot je dvigovanje težjih predmetov.Bodite previdni pri izbiri dejavnosti, pri katerih so možne nesreče ali padci. Hitri in nenadni premiki lahko povzročijo premik povezovalne žice oz. povezovalnih žic. Padci lahko poškodujejo dele vsajenega sistema. Za popravilo ali zamenjavo komponent vašega sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo je lahko potrebna operacija.Za več informacij o svojih dejavnostih glejte naslednje razdelke tega poglavja.Kaj morate vedetiNaslednje smernice glede sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo bodo pomagale zagotoviti, da bo vaše zdravljenje najbolj varno in učinkovito.Opomba: Za informacije o dodatnih previdnostnih ukrepih preberite Poglavje 2 "Sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo".•Vsemu zdravniškemu osebju vedno povejte, da imate vsajen sistem za možgansko stimulacijo in kje se nahaja. Če imajo kakršna koli vprašanja, naj se obrnejo na družbo Medtronic. V ZDA lahko pokličejo telefonsko številko 1-800-510-6735.•Če imate kakršne koli nenavadne simptome, za katere mislite, da so lahko povezani z vašim nevrostimulatorjem, se obrnite na svojega zdravnika.•Če imate družinskega člana ali negovalca, ga prosite, da skupaj z vami prebere priročnike za bolnika za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Utegne se zgoditi, da boste kdaj potrebovali njihovo pomoč.•Pojdite na vse kontrolne preglede. Tako boste deležni najboljše oskrbe.•Preverite baterijo svojega nevrostimulatorja. Navodila za to lahko najdete v uporabniškem priročniku programatorja za bolnika.–Če imate nevrostimulator, ki ga ni mogoče polniti, vam bo zdravnik povedal, kako pogosto preverjajte stanje baterije.–Če imate nevrostimulator, ki ga je mogoče polniti, glejte Poglavje 4 "Pomembne informacije o nevrostimulatorjih, ki jih je mogoče polniti" na str. .Kdaj poklicati zdravnikaZdravnika pokličite v primeru ene od naslednjih situacij:•Na lasišču, vratu ali prsnem košu, kjer je vsajen sistem za stimulacijo, občutite bolečino ali imate rdečico ali oteklino.•Vaši simptomi ne ponehajo, videti pa je, da je nevrostimulator vklopljen.•Med stimulacijo občutite neprijetne ali boleče občutke. Najprej izklopite nevrostimulator in nato pokličite svojega zdravnika.•Ne morete vklopiti ali izklopiti nevrostimulatorja.•Opazite nepričakovane spremembe vaših simptomov.•Opazite kakršne koli nenavadne simptome, za katere mislite, da so jih povzročile elektromagnetne motnje (npr. detektorji za zaščito pred krajo).•Izgubite svojo nadzorno napravo za bolnika ali katero koli od komponent za polnjenje sistema.22 Samo za sisteme za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, ki jih je mogoče polniti.Poročanje o resnih incidentihČe opazite neobičajne neželene učinke, povezane z zdravljenjem, ali pride do resnega incidenta s pripomočkom, o tem takoj obvestite zdravnika. Zdravnik vam bo pomagal pri obvladovanju simptomov in lahko o incidentu poroča družbi Medtronic ter ustreznemu pristojnemu organu.Telesne dejavnostiZaščitite svoj vsajeni sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo tako, da se izogibate v nadaljevanju navedenim dejavnostim ali da upoštevate opozorila, povezana s temi dejavnostmi. O svojih dejavnostih se pogovorite tudi z zdravnikom. Izogibajte se dejavnostim, ki zahtevajo prekomerno zvijanje ali raztegovanje—Izogibajte se dejavnostim, ki lahko prekomerno obremenijo vsajene komponente vašega sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Dejavnosti, ki vključujejo nenadno, prekomerno ali ponavljajoče se upogibanje, zvijanje ali raztegovanje, lahko povzročijo zlom ali premik komponente. Zaradi zloma ali premika komponente lahko pride do izpada stimulacije, pretrgane stimulacije ali stimulacije na mestu zloma in bo potreben dodaten poseg, pri katerem kirurg zamenja komponento ali jo postavi nazaj na svoje mesto. Potapljanje in hiperbarične komore—Ne potapljajte se globlje od 10 metrov (33 čevljev) in ne vstopajte v hiperbarične komore, kjer je tlak višji od 2,0 absolutne atmosfere (ATA). Tlak v globini več kot 10 metrov (33 čevljev) (ali nad 2,0 ATA), lahko poškoduje sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Pred potapljanjem ali uporabo hiperbarične komore se posvetujte s svojim zdravnikom o učinkih visokega tlaka. Padalstvo, smučanje ali dejavnosti na visokih nadmorskih višinah—Višinska razlika naj ne bi vplivala na sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, vendar morate biti pozorni na vrsto gibov pri vseh načrtovanih telesnih dejavnostih, izogibajte pa se tudi prekomerni obremenitvi vsajenega sistema. Pri skakanju s padalom se morate na primer zavedati, da se lahko zaradi nenadnega sunka ob odprtju padala povezovalna žica iztakne ali poškoduje, zaradi česar bo morda potrebna operacija, kjer bodo povezovalno žico popravili ali zamenjali.Pogosto zastavljena vprašanjaAli bo nevrostimulator viden skozi oblačila?Glede na konstitucijo vašega telesa bo nevrostimulator morda viden kot majhna izboklina pod kožo. Zdravnik bo poskusil nevrostimulator namestiti na mesto, kjer vas ne bo motil in bo čim manj viden.Kakšen je občutek pri stimulaciji?Stimulacije mogoče ne boste čutili. Učinke stimulacije boste občutili, ko bodo ti zmanjšali simptome vaše bolezni. Nekateri bolniki lahko občutijo ščemenje ob prvem vklopu zdravljenja. Višje ravni stimulacije so nekateri bolniki označili kot neprijetne, zbadanje ali sunek.Ali sistem za možgansko stimulacijo povzroča hrup?Ne.Kaj se zgodi, če nevrostimulator preneha delovati?Simptomi vaše bolezni se bodo znova pojavili. Če morebitnega vzroka ne morete določiti ali odpraviti težave, se posvetujte z zdravnikom.Ali lahko povečam ali zmanjšam jakost stimulacije?V številnih primerih lahko jakost stimulacije spremeni samo vaš zdravnik. Nekateri bolniki z vsajenim nevrostimulatorjem lahko spreminjajo nastavitve stimulacije z nadzorno napravo za bolnika. Posvetujte se s svojim zdravnikom, če želite povečati ali zmanjšati jakost stimulacije.Ali se bom lahko še naprej ukvarjal/-a z mojimi normalnimi vsakodnevnimi dejavnostmi?V prvih nekaj tednih po operaciji se izogibajte napornim dejavnostim, dvigovanju rok nad višino ramen in prekomernemu raztegovanju vratu. Postopoma lahko v svoj vsakdan začnete uvajati dejavnosti, ki ste jih pred operacijo delali s težavo. O tem se najprej pogovorite s svojim zdravnikom.Ali lahko stimulacijo uporabljam med nosečnostjo?Varnost uporabe zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo med nosečnostjo ali porodom ni znana. Če izveste, da ste noseči, ali mislite, da ste, takoj pokličite svojega zdravnika.Kaj naj naredim, če se stimulacija spremeni ali če postane neprijetna?Takoj se obrnite na svojega zdravnika.Več o zdravljenju z globoko možgansko stimulacijo MedtronicZa dodatne informacije o zdravljenju z globoko možgansko stimulacijo glejte naslednje vire:•Spletno mesto družbe Medtronic: www.medtronic.com•Glejte stike družbe Medtronic, navedene na koncu tega priročnika.•Kontaktirajte svojega zdravnika.
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	4 Pomembne informacije o nevrostimulatorjih, ki jih je mogoče polniti
	Informacije v tem poglavju veljajo samo za nevrostimulatorje, ki jih je mogoče polniti. Če imate nevrostimulator, ki ga je mogoče polniti, vam bo vaš zdravnik pokazal, kako polniti notranjo baterijo.Če nimate nevrostimulatorja, ki ga je mogoče polniti, vam ni treba prebrati tega poglavja.Obveznosti uporabnikaNevrostimulator, ki ga je mogoče polniti, se lahko vsadi samo, če:•ste pripravljeni in zmožni vključiti zahtevane dejavnosti polnjenja v svoje vsakodnevne dejavnosti.•lahko uporabljate nadzorno napravo za bolnika in razumete ikone, ki se pojavijo na zaslonu.•lahko redno spremljate stanje baterije, ki jo je mogoče polniti, in ustrezno ukrepate.•lahko natančno določite mesto vsajenega nevrostimulatorja, ustrezno namestite polnilnik nad nevrostimulator in spremljate napredek med polnjenjem baterije.•lahko izvajate dejavnosti polnjenja dovolj dolgo in pogosto za vzdrževanje zdravljenja in redno izvajanje dejavnosti polnjenja.•ste pripravljeni uporabljati opozorila nadzorne naprave za bolnika ali drugo metodo, ki bo učinkovita pri opozarjanju, da vsak dan preverjate stanje baterije.•ste vi (in vaš negovalec) pripravljeni nadaljevati s polnjenji po potrebi v vseh okoliščinah, na primer pri izpadu energije, na potovanjih in pri sprejemih v bolnišnico, ter prepoznati ključni pomen ohranjanja napolnjene baterije v nevrostimulatorju.Preverjanje baterije nevrostimulatorjaNapolnjenost baterije nevrostimulatorja morate preverjati vsak dan. Opozorilo: Zelo pomembno je, da vsak dan preverite, ali je baterija vašega nevrostimulatorja napolnjena. Če bi se zdravljenje, ki ga zagotavlja nevrostimulator, ustavilo zaradi nenapolnjenosti baterije, bi to lahko povzročilo povrnitev vaših simptomov. V nekaterih primerih se lahko vaši simptomi povrnejo z večjo intenzivnostjo kot pred vsaditvijo. V redkih primerih lahko zaradi tega pride do nujnega zdravstvenega primera.Zelo pomembno je, da baterijo redno in pogosto polnite v skladu s svojimi potrebami in priporočili vašega zdravnika (na primer vsak teden ali vsak dan). S tem zagotovite, da je baterija napolnjena. Če med polnjenjem baterije pride do tehničnih težav, se obrnite na svojega zdravnika ali storitve za stranke družbe Medtronic.Če opazite, da se vaši simptomi vračajo, najprej preverite stanje baterije. Če je označeno, da baterija ni polna, jo takoj napolnite. Kadar nevrostimulator ne deluje, glede jemanja zdravil upoštevajte nasvet zdravnika. Zdravila vam lahko pomagajo nadzirati simptome med polnjenjem baterije ali dokler se ta ne napolni. Če se vaši simptomi poslabšajo in se ne povrne stanje simptomov, kakršno je bilo v času delovanja nevrostimulatorja, ali če baterija vašega pripomočka ne kaže, da jo je treba polniti, se takoj obrnite na svojega zdravnika. Zdravnik lahko preveri stanje vašega nevrostimulacijskega sistema in spremlja vaše zdravstveno stanje.Preverite in napolnite: naj to postane vaša navadaTa navada je zelo pomembna, zato naj bo to vaša prednostna naloga: redno preverjajte in polnite baterijo nevrostimulatorja.•Preverjajte raven polnjenja baterije vsak dan ob istem času (vaš zdravnik lahko za izbrani čas nastavi opozorilo nadzorne naprave za bolnika).•Združite preverjanje ravni polnjenja baterije z nekim drugim vsakodnevnim opravilom, da bo to postalo vaša prijetna navada.•Ne pozabite vzeti svojega sistema za polnjenje nevrostimulatorja s seboj, ko se odpravite na pot ali morate v bolnišnico (tudi za eno noč).•Načrtujte dovolj časa, da se nevrostimulator popolnoma napolni. Odvisno od ravni napolnjenosti baterije ob začetku polnjenja lahko to traja do dve uri za Percept RC ali do štiri ure za Activa RC. Če je baterija popolnoma izpraznjena ali če polnjenje ni učinkovito, lahko polnjenje nevrostimulatorja Activa RC traja več kot 12 ur.Ni vam treba čakati, dokler ni raven napolnjenosti baterije nizka. Če vam je to bolj priročno, lahko baterijo polnite vsak dan.Opomba: Ne pozabite, da tudi če je zdravljenje izklopljeno, baterija nevrostimulatorja še vedno deluje. Še naprej vsak dan preverjajte baterijo in jo po potrebi polnite.Posvetujte se s svojim zdravnikom o tem, kako pogosto morate polniti baterijo nevrostimulatorja pri vaših nastavitvah zdravljenja.Baterijo nevrostimulatorja lahko polnite večkrat, vendar bo na koncu nevrostimulator le treba zamenjati.
	Obveznosti uporabnika
	5 Dodatne informacije
	Odstranitev nevrostimulatorjaVsajeni nevrostimulator je treba pred pogrebom ali upepelitvijo pokojnika odstraniti. V nekaterih državah je treba vsajene pripomočke, ki se napajajo prek baterij, pred pogrebom pokojnika zaradi okoljskih razlogov odstraniti. Upepelitev lahko povzroči eksplozijo baterije. Odstranjenih pripomočkov ni dovoljeno ponovno sterilizirati in ponovno vsaditi.Predlagamo, da zahtevate, da vaš odstranjeni pripomoček vrnejo družbi Medtronic za analizo in odlaganje. Analiziranje vašega pripomočka nam bo pomagalo izboljšati prihodnje pripomočke. Če imate vi ali vaš zdravnik kakršna koli vprašanja, glejte podatke za stik na zadnji strani priročnika.Specifikacije Tab. 5.1 Specifikacije nevrostimulacijskega sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijoab  Model nevrostimulatorjaVelikostTežaVir napajanjaPercept PC, model B352006,8 cm x 5,1 cm x 1,1 cm(2,6 palca x 2,0 palca x 0,4 palca)61 g(2,2 unče)3,2-voltna baterija iz hibridnega kombiniranega srebrovega vanadijevega oksidaPercept RC, model B353005,7 cm x 
 4,7 cm x 
 0,6 cm(2,2  x 1,9  x 0,2 palca)29 g(1,0 unče)Litij-ionska baterija za polnjenjeActiva PC, model 376016,5 cm x 4,9 cm x 1,5 cm(2,6 palca x 1,9 palca x 0,6 palca)67 g(2,4 unče)3,2-voltna baterija iz hibridnega kombiniranega srebrovega vanadijevega oksidaActiva RC, model 376125,4 cm x 5,4 cm x 1,1 cm(2,1 palca x 2,1 palca x 0,4 palca)40 g(1,4 unče)Litij-ionska baterija za polnjenjeActiva SC, model 376025,5 cm x 6,0 cm x 1,1 cm(2,2 palca x 2,4 palca x 0,4 palca)45 g(1,6 unče)3,2-voltna baterija iz hibridnega kombiniranega srebrovega vanadijevega oksidaActiva SC, model 376035,5 cm x 6,0 cm x 1,1 cm(2,2 palca x 2,4 palca x 0,4 palca)45 g(1,6 unče)3,2-voltna baterija iz hibridnega kombiniranega srebrovega vanadijevega oksidaaZa informacije o življenjski dobi baterije v vašem nevrostimulatorju glejte Priročnik za bolnika za specifično zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo.bVse meritve so približne. Tab. 5.2 Materiali in snovi, ki ste jim lahko izpostavljenia  OpisTehnični podatkiPercept PC, model B35200
 Activa RC, model 37612
 Activa SC, model 37603Titan
 Silikonska guma
 Medicinsko silikonsko lepilo
 PolisulfonPercept RC, model B35300Titan
 Polisulfon s titanovim dioksidom
 SilikonActiva SC, model 37602
 Activa PC, model 37601Titan
 Silikonska guma
 Medicinsko silikonsko lepilo
 PoliuretanPovezovalna žicaPoliuretan
 PlatiniridijPodaljšekPoliuretan
 Silikonska guma
 Nerjavno jeklo
 Titan
 Titanov dioksidPripomoček za prekrivanje trepanacijske odprtinePoliamid
 Titan
 Titanov dioksidPriključni čepPoliuretanaZa celoten seznam materialov se obrnite na svojega zdravnika.
	Odstranitev nevrostimulatorja
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	6 Dodatek A: Elektromagnetne motnje
	O elektromagnetnih motnjahElektromagnetne motnje (EMI) so polje (električno, magnetno ali kombinacija obeh), ki ga ustvarjajo različna oprema ali naprave v zdravstvenem, delovnem in domačem okolju.Ti viri elektromagnetnih motenj lahko ustvarijo zadostne motnje za:•vklop ali izklop vašega nevrostimulatorja.•povzročitev stimulacije, ki lahko povzroči neprijeten občutek.•ponastavitev vašega nevrostimulatorja na tovarniške nastavitve, pri čemer ga bo moral vaš zdravnik znova programirati.Nevrostimulator je zasnovan tako, da je zaščiten pred večino virov elektromagnetnih motenj. Kljub temu pa lahko močna elektromagnetna polja in stalni magneti motijo delovanje vašega sistema.Tudi če je zdravljenje izklopljeno, lahko elektromagnetne motnje vplivajo na vaš vsajeni sistem.Če mislite, da elektromagnetne motnje motijo delovanje vašega zdravljenja z globoko možgansko stimulacijo, naredite naslednje:•Umaknite se od opreme ali predmeta, ki povzroča elektromagnetne motnje.•Če je mogoče, izklopite opremo ali predmet, ki povzroča elektromagnetne motnje.•Če je potrebno, z nadzorno napravo za bolnika izklopite ali vklopite nevrostimulator.•Lastnika opreme ali uporabnika obvestite o svojih težavah.Če ti ukrepi ne odpravijo vplivov motenj ali če menite, da zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo ni učinkovito, kot je bilo pred izpostavljenostjo elektromagnetnim motnjam, se obrnite na svojega zdravnika.Opomba: Če želite hitro najti informacije o določeni zadevi, glejte "Tabela za pregled elektromagnetnih motenj", str. .Detektorji za zaščito pred krajo in detektorska vrataHoja skozi nekatere detektorje za zaščito pred krajo ali detektorska vrata lahko povzroči povečanje stimulacije ali dodatno stimulacijo. S tem se lahko nevrostimulator celo vklopi ali izklopi.Kadar se približujete detektorskim lokom ali vratom (npr. na letališčih, v knjižnicah ali nekaterih trgovinah), bodite zelo previdni. Če varnostniki uporabijo ročni detektor, jih prosite, da detektorja ne držijo nad nevrostimulatorjem.Ko se približujete takšnim napravam, naredite naslednje:1.Če je prisotno varnostno osebje, osebju pokažite svojo identifikacijsko kartico za nevrostimulator in prosite za ročni varnostni pregled.2.Če morate skozi napravo za varnostni pregled, se približajte sredini naprave in nato stopite naprej z normalnim korakom.3.Če so na voljo dvoja detektorska vrata, pojdite mimo po sredini, čim dlje od obeh vrat.4.Če so na voljo ena vrata, pojdite mimo čim dlje od njih.Opomba: Nekaterih detektorjev za zaščito pred krajo morda ni mogoče videti.5.Pojdite skozi detektorski lok ali vrata. Ne dotikajte se detektorskega loka ali vrat, ne zadržujte se v bližini naprave in ne naslanjajte se nanjo.Sl. 6.1 Hoja skozi detektorska vrata.6.Če sumite, da se je vaš nevrostimulator izklopil, poskrbite, da nekdo znova vklopi sistem. (To lahko naredite sami, če vaše zdravstveno stanje to dopušča. Lahko pa to izvede tudi nekdo, ki se je naučil uporabljati sistem.)Domače in delovno okoljeVečina gospodinjskih aparatov in pisarniške opreme ne bo vplivala na vaše zdravljenje, če so pravilno nameščeni in v dobrem delovnem stanju.Verjetne motnjeElektromagnetne naprave—Elektromagnetne motnje iz elektromagnetnih naprav lahko vplivajo na nevrostimulator ali ga poškodujejo.Izogibajte se naslednji opremi in okolju:•Antene radijskih postaj (CB) ali radioamaterskih postaj (HAM)•Električne obločne varilne naprave•Električni indukcijski grelniki•Električne talilne peči (ne domače peči)•Električne razdelilne postaje•Močni amaterski radijski oddajniki•Območja visoke napetosti (območje izven ograde je obravnavano kot varno)•Linearni ojačevalniki•Oprema za razmagnetenje•Magneti in ostala oprema, ki ustvarja močna magnetna polja•Mikrovalovni komunikacijski oddajniki (območje izven ograde je obravnavano kot varno)•Perfuzijski sistemi•Oprema za elektrouporovno varjenje•Televizijski in radijski oddajni stolpi (območje izven ograde je obravnavano kot varno)Varno pred motnjamiVečina gospodinjskih naprav in opreme, ki deluje pravilno in je ustrezno ozemljena, ne moti nevrostimulacijskega sistema. Uporaba spodaj navedene opreme je varna, če upoštevate te smernice:•Računalniški pogoni: Vsajeni nevrostimulator ne sme biti v bližini računalniških pogonov.•Zamrzovalnik, hladilnik ali pridržalni magneti za zaščitna vrata: Ne naslanjajte se na magnetni trak vrat, ki drži vrata zaprta.•Indukcijski aparati: Vsajenega nevrostimulatorja ne približujte vklopljenim indukcijskim kuhalnikom.•Električna orodja: Vsajenega sistema za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo ne približujte električnim orodjem.•Radiofrekvenčni viri: Radie AM/FM, analogne in digitalne mobilne telefone, brezžične in žične telefone hranite vsaj 10 cm (4 palce) oddaljene od vsajenega nevrostimulatorja.•Šivalni stroji ali samostoječi sušilniki las v frizerskem salonu: Vaš vsajeni nevrostimulator ne sme biti v bližini motorjev.•Stereo zvočniki in radii doma ali v avtomobilu: Ne dvigujte ali nosite jih tako, da bi bili blizu mesta telesa, kjer je nevrostimulator vsajen, ali se tega mesta dotikali.Zdravstveno in zobozdravstveno okoljeVedno povejte vsemu zdravstvenemu osebju, da imate vsajen sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, pri tem pa povejte tudi, kje se nahaja.Če imajo kakršna koli vprašanja, naj se obrnejo na družbo Medtronic. V ZDA lahko pokličejo telefonsko številko 1-800-510-6735.Opomba za zdravstvene delavceIzklop nevrostimulatorja—Temeljito premislite, preden se odločite za izklop bolnikovega vsajenega nevrostimulatorja zaradi postopkov zdravstvenega diagnosticiranja ali postopkov zdravljenja, ki lahko povzročijo nepredvidene posledice, zato se odločite glede na bolnikovo temeljno zdravstveno stanje. Priporočeno je posvetovanje z ustreznimi zdravstvenimi delavci (zdravniki, ki predpišejo zdravljenje, ali zdravniki, ki izvedejo vsaditev).Za več informacij se obrnite na družbo Medtronic. V ZDA lahko pokličete telefonsko številko 1-800-510-6735.Najbolj rutinski diagnostični postopki, kot sta fluoroskopija in rentgensko slikanje, ne vplivajo na vsajeni sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, druge preglede pa lahko opravite s previdnostnimi ukrepi.Kljub temu lahko motnje, ki jih povzročajo nekateri zdravniški postopki:•poškodujejo komponento vašega sistema, pri čemer je potrebna operacija za njeno zamenjavo.•vplivajo na sistem za možgansko stimulacijo, na primer vklopijo ali izklopijo vaš nevrostimulator.•vas poškodujejo, na primer tako segrejejo komponento sistema, da ta povzroči poškodbo tkiva.Verjetne motnjeV nadaljevanju navedeni postopki lahko poškodujejo nevrostimulator ali vas.Kardioverzija—Zdravnika obvestite, da imate vsajeno napravo. Če potrebujete načrtovano kardioverzijo, o tem obvestite zdravnika, ki zdravi vašo srčno bolezen (na primer kardiologa), in zdravnika, ki upravlja vaš sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Pred postopkom kardioverzije bosta lahko določila pravilno programiranje vsadnega sistema. Diatermija (zdravljenje z globinskim segrevanjem)—Če imate vsajen sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo, ne smete opravljati diatermije. Dodatne varnostne informacije o diatermiji lahko najdete na začetku tega priročnika. Glejte kontraindikacije na str. . Pogojna uporaba slikanja z magnetno resonanco (MR) – Glede na komponente vsajenega sistema za nevrostimulacijo ste lahko primerni ali samo za pregled z MR glave ali za pregled z MR katerega koli dela telesa (slikanje je primerno za celo telo).Zdravnik, ki upravlja vaš sistem za nevrostimulacijo, bo pred pregledom z MR določil primernost za pregled z MR glede na vaš vsajeni sistem za nevrostimulacijo.Pri slikanju z magnetno resonanco mora zdravnik, ki opravlja postopek slikanja z MR, upoštevati vse pogoje, podane v priročniku Smernice za slikanje z MR v navodilih za uporabo nevrostimulacijskih sistemov za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo družbe Medtronic.•Slikanje z magnetno resonanco, primerno za celo teloNevrostimulacijski sistem, ki je primeren za slikanje z magnetno resonanco za celo telo, je bil zasnovan tako, da zmanjša tveganja, povezana z magnetnoresonančnim slikanjem glave, trupa ali okončin. Slikanje z magnetno resonanco je lahko varno opravljeno pod določenimi pogoji.11 Zdravstveni delavec se lahko obrne na družbo Medtronic za najnovejše smernice za postopke slikanja z MR glede nevrostimulacijskih sistemov za globoko možgansko stimulacijo. Zdravstveni delavec lahko podatke za stik najde na zadnji strani tega priročnika ali obišče spletno mesto www.medtronic.com/mri (kjer je na voljo). Neupoštevanje določenih pogojev lahko povzroči premikanje, segrevanje ali poškodbe vsajenega sistema. To lahko povzroči resne in trajne poškodbe, vključno s komo, paralizo ali smrtjo.•Slikanje z magnetno resonanco, primerno le za glavoSlikanje glave z magnetno resonanco je mogoče varno izvesti samo pod določenimi pogoji.22 Zdravstveni delavec se lahko obrne na družbo Medtronic za najnovejše smernice za postopke slikanja z MR glede nevrostimulacijskih sistemov za globoko možgansko stimulacijo. Zdravstveni delavec lahko podatke za stik najde na zadnji strani tega priročnika ali obišče spletno mesto www.medtronic.com/mri (kjer je na voljo). Družba Medtronic kljub temu priporoča, da vam zdravnik ne predpiše slikanja z magnetno resonanco, če imate vsajen sistem za nevrostimulacijo, ki je primeren samo za slikanje glave z magnetno resonanco, pri katerem se uporablja oddajna radiofrekvenčna tuljava (RF) za celo telo, le sprejemna tuljava za glavo ali oddajna tuljava za glavo, ki sega čez prsni koš. Če ste izpostavljeni slikanju z magnetno resonanco, pri katerem se uporablja oddajna radiofrekvenčna tuljava (RF) za celo telo, le sprejemna tuljava za glavo ali oddajna tuljava za glavo, ki sega čez prsni koš, lahko to povzroči premikanje, segrevanje ali poškodbe vsajenega sistema. To lahko povzroči resne in trajne poškodbe, vključno s komo, paralizo ali smrtjo.Družba Medtronic zdravnikom zagotavlja podrobna navodila za izvajanje postopkov slikanja z MR na bolnikih, ki imajo vsajen sistem za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo. Za najnovejše smernice za slikanje z MR se vaš zdravnik lahko obrne na družbo Medtronic ali obišče www.medtronic.com/mri (kjer so na voljo).Za informacije o tem, kaj morate narediti v primeru pregleda z MR, glejte "Dodatek B: Pregledi z MR" na strani .Drugi postopki – Če potrebujete katerega od v nadaljevanju navedenih postopkov, obvestite zdravnika, ki izvaja te postopke na vas, da imate vsajen nevrostimulator. Za več informacij naj se vaš zdravnik obrne na družbo Medtronic. V ZDA lahko zdravnik pokliče na telefonsko številko 1-800-510-6735.•Kavterizacija ali elektrokavterizacija (Ustavi krvavitev krvnih žil. Ta postopek uporabljajo med večino operacij.)•Zunanja defibrilacija (Močan električni šok, ki upočasni hiter utrip srca.)•Litotripsija (Drobljenje kamnov z uporabo elektrike. Ti kamni se ponavadi nahajajo v žolčniku ali sečilih.)•Postopki snemanja Pri postopkih snemanja z opremo, ki ustvarja elektromagnetne motnje (npr. elektromiogram, elektroencefalogram ali pozitronska tomografija), pri bolnikih z vsajenim sistemom za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo varnost ni bila ugotovljena.•Radioterapija (Pogosto se uporablja pri zdravljenju raka.)Možne motnjeV nadaljevanju navedeni postopki lahko vašemu sistemu za zdravljenje z globoko možgansko stimulacijo povzročijo možne elektromagnetne motnje.•Stomatološki svedri in ultrazvočna tipala (uporabljajo se za čiščenje zob)•Elektroliza (odstranjevanje neželenih dlak)Pri v nadaljevanju navedenih postopkih in napravah so potrebni varnostni ukrepi:•Računalniška aksialna tomografija (CT ali CAT) (Posebna vrsta opreme za rentgensko slikanje, ki omogoča pogled s presekom.)•Vsajeni srčni pripomočki (medicinski pripomočki v telesu, ki uravnavajo srčni utrip, na primer spodbujevalnik ali defibrilator.)Opomba: Svojemu kardiologu povejte, da imate nevrostimulator.•Mamografija (rentgensko slikanje tkiva dojk) Opomba: Ko je pri rentgenskem slikanju potreben močan pritisk v okolici nevrostimulatorja, na primer pri mamografiji, povejte osebi, ki uporablja opremo, da sistema za možgansko stimulacijo ne sme močno stisniti. Premočen pritisk lahko povzroči trajne poškodbe sistema, pri čemer je za zamenjavo potrebna operacija.Varno pred motnjamiV nadaljevanju navedeni zdravstveni postopki ne bi smeli vplivati na vaše zdravljenje:•Diagnostični ultrazvok (Metoda slikanja, pri kateri se uporabljajo visokofrekvenčni zvočni valovi.)•Diagnostično rentgensko slikanje Diagnostično rentgensko slikanje ne vpliva na vaš sistem. Kljub temu lahko močan pritisk vpliva na vaš sistem, kot je opisano zgoraj v razdelku Mamografija.Tabela za pregled elektromagnetnih motenj Tab. 6.1 Možnost elektromagnetnih motenja   Oprema ali postopekVarnoMožnoVerjetnoObločne varilne napraveXSlikanje z računalniško tomografijo (CT ali CAT)XKardioverzijaXKavterizacijaXMobilni telefonXRačunalniški diskovni pogonXDefibrilacijaXDefibrilacija, vsajenaXStomatološki sveder ali ultrazvočno tipaloXDiagnostični ultrazvokXZdravljenje z diatermijoXElektrični generatorXElektrična razdelilna postajaXElektrokavterizacijaXElektrolizaXFluoroskopijaXVrata zamrzovalnika (magnet)XTalilne peči, industrijskeXSušilniki za lase v salonihXAntene radioamaterskih postajXIndukcijski grelnik, industrijskiXIndukcijski aparatiXLitotripsijaXMagneti, industrijskiXSlikanje z magnetno resonanco (MR) – glejte str.  in str. XMamografijaXMikrovalovni komunikacijski oddajnikXSpodbujevalnikXElektrični vodiXElektrično orodjeXPsihoterapevtski postopkiXPerfuzijski sistemiXRadioterapijaXRadii, AM in FMXVrata hladilnika (magnet)XOprema za elektrouporovno varjenjeXDetektorska vrataXŠivalni strojXŠtedilnik z gladko kuhalno ploščoXStereo zvočnik (magnet)XZaščitna vrataXTelefon (magnet)XDetektorji za zaščito pred krajoXTelevizijski in radijski oddajni stolpiXUltrazvok, diagnostičniXUltrazvok, terapevtskiXRentgensko slikanje, slikanje CATXRentgensko slikanje, diagnostičnoXaPri predpostavki, da je oprema v dobrem delovnem stanju.
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	7 Dodatek B: Pregledi z MR
	Če imate pregled z MRPogojna uporaba slikanja z magnetno resonanco (MR)— Glede na komponente vsajenega sistema za nevrostimulacijo ste lahko primerni za eno od naslednjih vrst slikanja z magnetno resonanco (MR): •Slikanje z magnetno resonanco samo glave (slikanje z magnetno resonanco, primerno samo za glavo).•Magnetnoresonančno slikanje katerega koli dela telesa, vključno z glavo, trupom in okončinami (slikanje z magnetno resonanco, primerno za celo telo).Opomba: Zdravnika, ki upravlja vaš sistem za nevrostimulacijo, morate obvestiti, da so vam predpisali pregled z MR in da naj določi, za katero vrsto pregleda z MR ste primerni.Odgovornost bolnika pri pripravi na pregled z magnetno resonanco•Če imate nevrostimulator, ki ga je mogoče polniti, ga pred slikanjem z MR napolnite.•Če ste od družbe Medtronic prejeli bolnikovo kartico s podatki o vsadku ali identifikacijsko kartico bolnika za svoj vsajeni sistem za nevrostimulacijo, na vsako slikanje z MR vedno prinesite s seboj najnovejše kartice.Prek identifikacijskih kartic bolnika bo zdravnik, ki izvaja slikanje z magnetno resonanco, izvedel, da je vsajeni nevrostimulacijski sistem izdelala družba Medtronic. Na identifikacijskih karticah bolnika so navedeni tudi podatki o modelih in serijske številke povezovalnih žic in nevrostimulatorja.Zdravnik, ki izvaja slikanje z magnetno resonanco, lahko te informacije uporabi za pridobitev navodil, s katerimi bo potrdil primernost vsajenega nevrostimulacijskega sistema za slikanje z magnetno resonanco in pri tem zagotovil varne pogoje, ki jih zahteva nevrostimulacijski sistem.Opomba: Če imate vsajena 2 sistema za nevrostimulacijo, na pregled z MR prinesite obe identifikacijski kartici in poročili o primernosti za slikanje z MR.•Če ste od zdravnika, ki upravlja vaš sistem za nevrostimulacijo, za vsak vsajeni sistem za nevrostimulacijo prejeli poročilo o primernosti za slikanje z magnetno resonanco, prinesite vsa ta poročila s seboj na pregled z MR.•Nadzorno napravo za bolnika prinesite s seboj na vsako slikanje z magnetno resonanco. Vendar pa nadzorne naprave za bolnika ne smete prinesti v sobo, kjer je nameščena naprava za slikanje z magnetno resonanco (magnet).Pred slikanjem z magnetno resonanco•Če ste od družbe Medtronic prejeli bolnikovo kartico s podatki o vsadku ali identifikacijsko kartico bolnika za vaš vsajen sistem (oz. sisteme) za nevrostimulacijo, zdravniku, ki opravlja slikanje z MR, predložite svojo najnovejšo kartico (oz. kartice).•Ko pridete na pregled, obvestite center, ki izvaja slikanje z magnetno resonanco, da imate vsajen nevrostimulacijski sistem za globoko možgansko stimulacijo.•Če nevrostimulatorja nimate več vsajenega, vendar imate v telesu še vedno vsajene povezovalne žice ali druge komponente, o tem obvestite zdravnika, ki izvaja slikanje z magnetno resonanco.•Za pridobitev smernic za slikanje z magnetno resonanco lahko zdravnik, ki izvaja slikanje z magnetno resonanco, uporabi podatke za stik na zadnji strani tega priročnika ali obišče spletno stran www.medtronic.com/mri (kjer je na voljo). Opozorilo: Zdravnika, ki opravlja slikanje z magnetno resonanco, obvestite, da imate vsajen sistem za nevrostimulacijo, preden vstopite v sobo, kjer je nameščena naprava za slikanje z magnetno resonanco (magnet). Če te pomembne informacije ne podate zdravniku, lahko ta na vas opravi neprimerno slikanje z magnetno resonanco, kar vam lahko povzroči poškodbe ali poškoduje vaš vsajeni medicinski pripomoček. Zdravnik, ki opravlja slikanje z magnetno resonanco, mora vedeti za vse medicinske vsadke, ki jih imate, tako da lahko oceni pogoje za varno izvedbo slikanja z magnetno resonanco.Priprava vašega sistema za nevrostimulacijo za slikanje z magnetno resonancoSvoj vsajeni sistem za nevrostimulacijo (tj. zdravljenje) boste morda morali pred slikanjem z magnetno resonanco izklopiti, ga nastaviti na način MRI ali ga znova programirati, tako da bo med slikanjem z magnetno resonanco lahko ostal varno vklopljen. To je odvisno od modelov povezovalnih žic in nevrostimulatorja, vsajenih v vaše telo, nastavitev zdravljenja na vašem nevrostimulatorju in vrste slikanja z magnetno resonanco, za katero ste primerni.Zdravnik, ki upravlja vaš sistem za nevrostimulacijo, vam bo povedal, ali mora biti vaš sistem med slikanjem z magnetno resonanco vklopljen ali izklopljen, kateri program morate izbrati ter ali mora biti med slikanjem z magnetno resonanco vklopljen način MRI.Če vam zdravnik, ki upravlja vaš sistem za nevrostimulacijo, naroči, da pred slikanjem z magnetno resonanco izklopite zdravljenje, vklopite način MRI ali spremenite nastavitve zdravljenja, za navodila glejte uporabniški priročnik programatorja za bolnika.Če je zdravnik, ki upravlja vaš sistem za nevrostimulacijo, pred slikanjem z magnetno resonanco že aktiviral način MRI ali spremenil nastavitve zdravljenja, teh nastavitev ne spreminjajte, dokler ne zaključite slikanja z magnetno resonanco, razen če vam je naročeno drugače.Po slikanju z magnetno resonancoKo zaključite slikanje z magnetno resonanco in zapustite območje magnetnoresonančnega slikanja, spremenite nastavitve zdravljenja (ali izklopite način MRI). Če imate vsajena dva sistema za nevrostimulacijo, ne pozabite spremeniti nastavitev zdravljenja pri obeh sistemih.V primeru kakršnih koli dvomov glede vašega slikanja z magnetno resonanco ali vprašanj o vašem vsajenem sistemu za nevrostimulacijo se obrnite na zdravnika, ki upravlja vaš sistem za nevrostimulacijo.
	Stvarno kazalo
	Informacije za članove obitelji ili pružatelje skrbi
	Simboli na oznakama
	Sadržaj
	Rječnik
	1 Uvod
	Vodič za bolesnike za terapiju DBS-om tvrtke MedtronicTerapijski vodič pruža vam informacije o sustavu za duboku stimulaciju mozga (DBS) tvrtke Medtronic. Zatražite od zdravstvenog djelatnika da vam objasni sve što vam nije jasno.Priručnik za bolesnike o terapiji DBS-om sadrži važne informacije o terapiji DBS-om specifične za vaše medicinsko stanje.Također biste trebali dobiti i priručnik koji objašnjava kako upotrebljavati bolesnički upravljački uređaj.Ako nemate te priručnike, kontaktirajte sa svojim liječnikom.Ako živite u određenim zemljama, možda ćete također dobiti dodatne informacije za bolesnike.Čuvajte se svoje bolesničke informacije zajedno jer oboje sadrže važne informacije za vas i zdravstvene djelatnike.Većina informacija koje su vam potrebne nalazi se u ovom Vodiču za bolesnike za terapiju DBS-om, ali svakako pročitajte Priručnik za bolesnike o terapiji DBS-om jer sadrži važne informacije o terapiji DBS-om i vašem specifičnom zdravstvenom stanju.Vodiči za bolesnike za terapiju DBS-omUz Vodič za bolesnike za terapiju DBS-om i Priručnik za bolesnike o terapiji DBS-om bolesnik će dobiti i sljedeće priručnike:•korisnički vodič za upravljački uređaj za bolesnika•karticu s kratkim uputama•implatacijsku karticu bolesnika ili identifikacijsku karticu bolesnika (ili obje)•obrazac za utvrđivanje svrhe terapije DBS-om (indikacije)Tablica 1.1 sadrži popis svih materijala koji se isporučuju sa terapijskim sustavom za DBS.Materijali za bolesnike mogu biti različiti ovisno o državi. Tablica 1.1 Vodiči za bolesnike koji se isporučuju s terapijskim sustavom za DBS tvrtke Medtronic  Vodiči za bolesnikeSustav za DBSVodič za bolesnike za terapiju DBS-omsadrži osnovne informacije o terapiji DBS-om.Nepunjivi i punjivi sustaviPriručnik za bolesnike o terapiji DBS-omsadrži informacije o terapiji DBS-om specifične za vaše zdravstveno stanje.Nepunjivi i punjivi sustaviKorisnički priručnik za programator za bolesnika ili upravljački uređaj za terapijuopisuje programator za bolesnika i način primjene s implantiranim neurostimulatorom.Nepunjivi i punjivi sustaviKratka referentna kartica za upotrebu programatora za bolesnika ili kontrolor terapijesadrži kratke upute za najčešće zadaće programatora za bolesnika.Nepunjivi i punjivi sustaviKartica implantata ili identifikacijska karticasadrži informacije o bolesniku, implantiranom neurostimulatoru i bolesnikovu liječniku.Nepunjivi i punjivi sustaviObrazac za utvrđivanje svrhe terapije DBS-om (indikacija)sadrži informacije o svrsi sustava za stimulaciju mozga.Nepunjivi i punjivi sustaviKorisnički priručnik za sustav za punjenjeopisuje sustav za punjenje i upotrebu s implantiranim neurostimulatorom.Samo punjivi sustaviKratka referentna kartica za upotrebu sustava za punjenjesadrži kratke informacije za najčešće zadaće sustava za punjenje.Samo punjivi sustavi
	Vodič za bolesnike za terapiju DBS-om tvrtke Medtronic
	Vodiči za bolesnike za terapiju DBS-om
	2 Vaš sustav za DBS
	Svrha sustava za DBSZa informacije specifične za vaš sustav za DBS pogledajte obrazac za utvrđivanje svrhe terapije DBS-om (indikacije).Vaš sustav za DBSVaš sustav za DBS implantiran je u vaše tijelo i sadrži tri glavna dijela:Elektrodni kateter – elektrodni kateter skup je tankih žica prekrivenih zaštitnom oblogom. Prenosi terapijski signal elektrodama koje isporučuju stimulaciju mozgu. Otprilike 10 cm (4 in) elektrodnog katetera implantira se u mozak. Ostatak elektrodnog katetera implantira se ispod kože lubanje. Implantacija jednog ili dva elektrodna katetera ovisi o vašem zdravstvenom stanju.Produžetak – produžetak je skup tankih žica prekrivenih zaštitnom oblogom koje spajaju elektrodni kateter s neurostimulatorom. Produžetak se spaja na završetak elektrodnog katetera, neposredno iza uha (ili lokacije za koju vaš liječnik odluči da je najpogodnija). Točka spajanja između elektrodnog katetera i produžetka je ispod kože lubanje. Preostala duljina produžetka stavlja se ispod kože niz vrat do područja gornjeg dijela prsa te se spaja na neurostimulator. Za svaki elektrodni kateter imat ćete jedan produžetak.Neurostimulator – neurostimulator sadrži izvor napajanja sustava za DBS. Neurostimulator generira i kontrolira terapijsku stimulaciju. Neurostimulator se obično implantira ispod kože u gornji dio prsa.Dodatne komponente sustava za DBSSustav za DBS tvrtke Medtronic sadrži vanjski upravljački uređaj za bolesnika i sustav za punjenje, ako imate punjivi neurostimulator.Bolesnički upravljački uređaj—bolesnički upravljački uređaj je ručni uređaj koji služi za:•uključivanje i isključivanje terapije.•provjeru punjive baterije neurostimulatora.•u određenim slučajevima prilagođava terapijske postavke ili provodi zadatke vezane za terapiju.Sustav za punjenje – sustav za punjenje upotrebljava se za punjenje baterije punjivog neurostimulatora.Medicinski postupci koji nisu dopušteni (kontraindikacije)Ako imate implantiran sustav za DBS tvrtke Medtronic ne smijete se podvrgavati sljedećim medicinskim postupcima.Napomena: obavijestite sve svoje liječnike i zdravstvene djelatnike da imate implantiran sustav za DBS.Možete im predočiti informacije u Vodiču za bolesnike za terapiju DBS-om i Priručniku za bolesnike o terapiji DBS-om. Zamolite ih da se za više informacija o kompatibilnosti sustava za DBS i drugih medicinskih postupaka obrate tvrtki Medtronic. U SAD-u mogu nazvati broj 1-800-510-6735.Dijatermija—bolesnici koji će biti izloženi dijatermiji (dubinskoj toplinskoj terapiji). Sve osobe koje vas liječe obavijestite da ni na jednom dijelu tijela NE SMIJETE primati kratkovalnu dijatermiju, mikrovalnu dijatermiju ni terapijsku ultrazvučnu dijatermiju (u daljnjem tekstu: dijatermija) jer imate implantiran sustav za neurostimulaciju. Energija dobivena dijatermijom može se prenijeti putem implantiranog sustava i uzrokovati oštećenje tkiva te ozbiljne ozljede ili smrt.Dijatermija može također oštetiti dijelove sustava za neurostimulaciju. To može uzrokovati prekid terapije sa sustava za neurostimulaciju te zahtijevati dodatan kirurški zahvat za uklanjanje ili zamjenu dijelova implantiranog sustava.Tijekom liječenja dijatermijom može doći do ozljeda bolesnika ili oštećenja uređaja u sljedećim slučajevima:•prilikom uključivanja i isključivanja sustava za neurostimulaciju.•prilikom upotrebe dijatermije na nekom dijelu tijela (a ne samo na mjestu sustava za neurostimulaciju).•prilikom upotrebe dijatermije sa zagrijavanjem ili bez zagrijavanja.•ako bilo koja komponenta sustava za neurostimulaciju (elektrodni kateter, produžetak, neurostimulator) ostane u tijelu.Određeni postupci snimanja MR-om—upotreba odašiljačke radiofrekvencijske zavojnice za cijelo tijelo, prijamne zavojnice za glavu ili odašiljačke zavojnice za glavu koja se proteže preko prsa kontraindicirana je u bolesnika sa sljedećim implantiranim sustavima za DBS ili komponentama sustava:•neurostimulator Activa SC model 37602•džepni prilagodnici model 64001 i model 64002 implantirani s bilo DBS sustavom za DBSAko vam se propiše snimanje MR-om, svakako obavijestite liječnika da imate implantiran sustav za DBS te da se ne možete podvrgavati postupku snimanja MR-om koji uključuje upotrebu:•odašiljačke radiofrekvencijske (RF) zavojnice za cijelo tijelo.•prijamne zavojnice za glavu.•odašiljačke zavojnice za glavu koja se proteže preko prsa.Te vrste snimanja MR-om mogu uzrokovati stvaranje topline na vrhu implantiranoga elektrodnog katetera ili elektrodnih katetera, što može uzrokovati ozbiljne i trajne ozljede (uključujući komu, paralizu i smrt).Medtronic pruža liječnicima detaljne smjernice za izvođenje snimanja MR-om u bolesnika koji imaju implantiran sustav za DBS. Za najnovije smjernice o snimanju MR-om, uputite svog liječnika na tvrtku Medtronic ili na stranice www.medtronic.com/mri (u slučaju kada su dostupne). U SAD-u, vaš liječnik može nazvati 1-800-510-6735.Dodatne sigurnosne informacije o snimanju MR-om nalaze se niže u ovom priručniku. Za informacije o vrstama snimanja MR-om kojima se možete podvrgnuti pročitajte odjeljak "Izgledne smetnje" u medicinskim i dentalnim okruženjima koji sadrži "Dodatak A: Elektromagnetske smetnje".Za informacije o tome što morate učiniti prilikom pregleda MR-om pogledajte "Dodatak B: Snimanjem MR-om".Terapija transkranijalnom magnetskom stimulacijom (TMS)—terapija transkranijalnom magnetskom stimulacijom (TMS) kontraindicirana je u bolesnika s implantiranim sustavom za DBS ili komponentom sustava. Druge kontraindikacije—sustav se ne smije implantirati bolesnicima koji ne mogu ispravno upravljati sustavom za DBS.Za sve dodatne kontraindikacije koje su povezane s vašom specifičnom terapijom pogledajte Priručnik za bolesnike o terapiji DBS-om.RiziciTerapija Medtronic DBS uključuje rizike od kirurškog zahvata i moguće nuspojave nakon njega, a obje vrste rizika mogu uključivati komplikacije s uređajem.Rizici od kirurškog zahvataImplantacija sustava za stimulaciju mozga sa sobom nosi rizike slične onima kod drugih kirurških zahvata na mozgu te onih koji ne uključuju mozak.Rizici mogu uključivati sljedeće:•moždani udar uzrokovan krvarenjem ili začepljenjem krvotoka unutar mozga, što može uzrokovati komu, paralizu ili smrt•komplikacije vezane uz antesteziju, kao što su nizak krvni tlak, mučnina, povraćanje, glavobolja i alergijska reakcija•komplikacije s elektrodnim kateterom, neurostimulatorom, produžetkom ili opremom vezanom uz postupak implantacije ili eksplantacije, uključujući komplikacije s mehaničkim ili električnim uređajima•komplikacije u postupku implantacije produžetka mogu rezultirati oštećenjem živaca, krvnih žila ili drugih područja tijela blizu mjesta zahvata•curenje tekućine koja okružuje mozak•ulazak zraka u mozak ili oko njega•napadajeMoguće nuspojave nakon kirurškog zahvataRadi dodatnih mogućih nuspojava vezanih uz vašu konkretnu terapiju, pogledajte Priručnik za bolesnike za vašu terapiju DBS-om. Može doći do sljedećih nuspojava koje mogu biti privremene ili trajne. Neke nuspojave mogu biti vjerojatnije ovisno o vašem zdravstvenom stanju koje se liječi.•moždani udar uzrokovan krvarenjem ili začepljenjem krvotoka unutar mozga, što može uzrokovati komu, paralizu ili smrt•bol, izostanak zacjeljivanja, upala (crvenilo), otekline, istjecanje ili curenje na mjestima kirurškog zahvata•infekcija, uključujući simptome groznice ili drhtavice•infekcija u mozgu ili leđnoj moždini•oteklina ili tekućina u mozgu oko elektrodnog katetera za DBS koja se može pojaviti više tjedana ili mjeseci nakon implantacije i obično se manifestira novim neurološkim simptomima (slabost, teškoće pri hodanju, vrtoglavica, obamrlost, zbunjenost, teškoće pri govoru i vizualni poremećaji). Kirurško uklanjanje elektrodnog katetera može smanjiti količinu otekline i tekućine te smanjiti neurološke simptome.•dijelovi sustava za stimulaciju mozga mogu probiti kroz kožu te uzrokovati infekciju ili ožiljke.•elektrodni kateter ili konektor elektrodnog katetera i produžetka može se pomaknuti ili zahtijevati ponovno namještanje. Može biti potreban kirurški zahvat kako bi se prilagodila lokacija.•terapija DBS-om može se zaustaviti zbog mehaničkih ili električnih problema ili pražnjenja baterije. Ove komplikacije mogu zahtijevati kirurški zahvat.•zatezanje ili povlačenje tkiva ispod kože koje može uzrokovati bol, izobličenje ili neugodu te ograničiti pokretnost glave, a može se pojaviti više tjedana ili mjeseci nakon implantacije i može zahtijevati kirurški zahvat.•Privremeni ili trajni neurološki simptomi:–pogoršanje simptoma bolesti–dvostruka slika i drugi problemi s vidom–poteškoće s gutanjem–problemi s govorom, kao što je nemogućnost govorenja glasnije od šaptanja (disartrija) i/ili poteškoće s oblikovanjem riječi (disfazija)–vrtoglavica ili gubitak ravnoteže–slabost ili djelomična paraliza mišića lica i udova (pareza)–abnormalni, nehotični pokreti (koreja, distonija, diskinezija)–problemi s kretanjem ili smanjena koordinacija, uključujući "zamrzavanje" i poteškoće pri hodanju–osjeti kao što su peckanje ili pečenje (parestezija)–obamrlost (hipoestezija)–glavobolja–zbunjenost, problemi s koncentracijom, problemi s pamćenjem (promjena mentalnog stanja)–poteškoće sa spavanjem, neobični snovi•novo ili pogoršano abnormalno ponašanje, raspoloženje ili misli koje mogu biti privremene ili trajne, uključujući:–suicidalne misli i pokušaje, samoubojstvo, depresiju–tjeskobu ili paniku–hiperaktivnost, vrlo pretjerano ili neprikladno tužno ili sretno raspoloženje, čujno ili vidno doživljavanje stvari koje nisu stvarne, neobično ponašanje koje primijeti obitelj ili njegovatelji, opsesivno-kompulzivni poremećaj–abnormalne misli–novo ili neobično raspoloženje ili ponašanje, kao što je agresija, impulzivnost, apatija, agitacija•napadaje•vaše tijelo može imati alergijsku reakciju na sustav za stimulaciju mozga. Vaše tijelo može i odbaciti sustav (kao strano tijelo).•probleme sa želucem i probavom•kašalj vezan uz DBS•osjećaj trzanja, udara, vibracije ili zujanja•postoji mogućnost oštećenja tkiva uslijed parametara programiranja ili kvara nekog od dijelova sustava za stimulaciju mozga.•povećanje ili smanjenje tjelesne maseNapomena: obratite se svom liječniku ako doživite bilo koje od tih nuspojava.Samo ta EU: Sažetak o sigurnosnoj i kliničkoj učinkovitosti (engl. Summary of Safety and Clinical Performance, SSCP) možete pronaći na stranici https://ec.europa.eu/tools/eudamed. Potražite SSCP prema proizvođaču (Medtronic), nazivu proizvoda (trgovačkom nazivu) te broju modela proizvoda.UpozorenjaTakođer pogledajte "Medicinski postupci koji nisu dopušteni (kontraindikacije)" na stranici .Pogledajte "Tjelesne aktivnosti" na stranici  radi dodatnih upozorenja.Određeni postupci snimanja MR-om—određene vrste snimanja MR-om mogu uzrokovati pomicanje, zagrijavanje i oštećenje implantiranog sustava DBS. To može uzrokovati ozbiljne i trajne ozljede, uključujući komu, paralizu i smrt.Dodatne sigurnosne informacije o snimanju MR-om nalaze se niže u ovom priručniku. Za informacije o vrstama snimanja MR-om kojima se možete podvrgnuti pročitajte odjeljak "Izgledne smetnje" u medicinskim i dentalnim okruženjima koji sadrži "Dodatak A: Elektromagnetske smetnje".Za informacije o tome što morate učiniti prilikom pregleda MR-om pogledajte "Dodatak B: Snimanjem MR-om".Elektromagnetske smetnje (engl. electromagnetic interference, EMI)—Elektromagnetske su smetnje polje (električno, magnetsko ili kombinacija oba polja) koje stvara razna oprema koja se upotrebljava u bolničkim prostorima, u kući i na poslu.Elektromagnetske smetnje mogu prouzročiti:•tešku ozljedu ili smrt bolesnika kao posljedicu zagrijavanja implantiranih komponenti implantiranog sustava koje mogu oštetiti okolno tkivo.•oštećenje sustava, koje zahtijeva kiruršku zamjenu ili uzrokuje gubitak ili promjenu kontrole simptoma.•promjene u funkciji neurostimulatora, uzrokujući uključivanje ili isključivanje, ili resetiranje na tvorničke postavke, što može uzrokovati gubitak stimulacije, povratak simptoma te zahtijeva da ga liječnik ponovno programira.•neočekivane promjene stimulacije, koje uzrokuju trenutačno povećanje stimulacije ili isprekidanu stimulaciju, što su neki bolesnici opisali kao osjećaj "trzanja" ili "udaranja".Da biste dobili potpune informacije o upozorenjima vezanima uz elektromagnetske smetnje, pogledajte "Dodatak A: Elektromagnetske smetnje" na stranici .Oštećenje kućišta—ako uslijed djelovanja vanjskih sila dođe do puknuća ili probijanja neurostimulatora nakon implantacije, izloženost kemikalijama u bateriji može uzrokovati teške opekline.Prekomjerna stimulacija—postoji mogućnost oštećenja moždanog tkiva uslijed visokih postavki stimulacije ili nepravilnog funkcioniranja nekog od dijelova neurostimulatora. Lijekovi koji usporavaju grušanje krvi—ako ste kandidat za kirurški zahvat implantacije, a uzimate lijekove koji usporavaju grušanje krvi (antikoagulanse poput aspirina ili varfarina), o tome obavijestite svog liječnika. Ti lijekovi povećavaju rizik od krvarenja tijekom kirurškog zahvata.Lijekovi, bezreceptni lijekovi i dodaci prehrani—obavijestite svog liječnika o svim lijekovima, bezreceptnim lijekovima i dodacima prehrani koje uzimate. Određene tvari mogu imati štetno djelovanje ako se uzimaju zajedno s terapijom DBS-om.Psihoterapijski postupci—Nije utvrđena sigurnost primjene psihoterapeutskih postupaka pomoću opreme koja stvara elektromagnetske smetnje (kao što je elektrokonvulzivna terapija) kod bolesnika s implantiranim sustavom DBS.Kvarovi komponenti—Sustav DBS može neočekivano prestati raditi uslijed pražnjenja baterije ili nekog drugog razloga. Izgledno je da će se simptomi koje ste imali prije implantacije sustava vratiti ako uređaj prestane raditi.Upozorenja o aktivnostima bolesnika i zaštiti okoliša—trebate se pridržavati razumnih mjera opreza radi izbjegavanja uređaja koji stvaraju jaka električna ili magnetska polja. Blizina visokih razina elektromagnetskih smetnji može prouzročiti uključivanje ili isključivanje neurostimulatora. Implantirani sustav može također neočekivano prestati raditi uslijed pražnjenja baterije ili zbog nekoga drugog razloga. Iz tog je razloga potreban oprez prilikom svih aktivnosti koje bi mogle biti opasne u slučaju neočekivanog povratka simptoma. Kako biste dobili više informacija o mogućim izvorima elektromagnetskih smetnji, pogledajte "Dodatak A: Elektromagnetske smetnje" na stranici .Razmatranja uklanjanja sustava DBS i eletromagnetskih smetnji—ako bilo koja komponenta sustava DBS (neurostimulator, elektrodni kateter, produžetak ili dio spoja elektrodnog katetera i produžetka) ostane implantiran u tijelu nakon djelomične eksplantacije sustava, preostale komponenete nose rizik od mogućih negativnih učinaka elektromagnetskih smetnji. Ti učinci obuhvaćaju induciranu struju i zagrijavanje komponenti, što može uzrokovati iznenadno udaranje i trzaje ili oštećenja tkiva, koji mogu dovesti do teških ozljeda ili smrti. Stoga ako se sustav DBS ukloni kirurškim putem, upitajte liječnika je li u tijelu ostala bilo koja komponenta. Ako je to slučaj, svakako uvijek spomenite zdravstvenom osoblju da imate implantirani DBS sustav tako da mogu poduzeti odgovarajuće mjere opreza.Guranje ili izokretanje implantiranih dijelova sustava—izbjegavajte guranje ili izvrtanje implantiranih dijelova sustava, poput neurostimulatora. To može oštetiti sustav ili uzrokovati eroziju kože. To može zahtijevati kirurški zahvat.Mjere oprezaViše implantiranih uređaja—Dugoročna sigurnost vezana uz implantaciju više od jednog elektrodnog katetera na istoj strani mozga nije poznata.Aktivnosti koje zahtijevaju koordinaciju—Gubitak koordinacije moguća je nuspojava terapije DBS-om. Budite oprezni kada obavljate aktivnosti koje zahtijevaju koordinaciju, čak i ako ste ih mogli obavljati prije primanja terapije DBS-om (na primjer, plivanje).Kupanje—bolesnici trebaju biti razumno pažljivi prilikom kupanja. Očekivani vijek trajanja baterijeDuljina trajanja baterije ovisi o vašim programiranim postavkama i količini upotrebe neurostimulatora.U slučaju punjivog neurostimulatora, na vijek trajanja baterije utječe kvaliteta održavanja razine napunjenosti baterije. Dodatne informacije sadrži Poglavlje 4 "Važne informacije o punjivim neurostimulatorima", stranica .Baterija je trajni sastavni dio neurostimulatora. Da bi zamijenio bateriju, liječnik mora zamijeniti cijeli neurostimulator. To je manji kirurški zahvat, a najčešće se izvodi kao ambulantni zahvat uz primjenu lokalne anestezije. Ne zahtjeva upotrebu okvira za glavu.
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	Postupak implantacijePostupak implantacije DBS-a može se razlikovati ovisno o medicinskom stanju koje se liječi. Prije kirurškog zahvataPriprema za postupak implantacije razlikuje se ovisno o vrsti terapije DBS-om koju bolesnik prima. Za više informacija o tome što možete očekivati prije kirurškog zahvata pogledajte Priručnik za bolesnike o terapiji DBS-om.Dan kirurškog zahvataVaš se kirurški zahvat može sastojati od sljedećih koraka:1.Na glavu se učvršćuje metalni okvir. Okvir je poseban instrument koji omogućuje kirurgu da pronađe ispravan put do ciljnog mjesta u mozgu.2.Kirurg će pregledati snimke vašeg mozga dobivene MR-om (magnetskom rezonancijom) i CT-om (računalno potpomognutom tomografijom) kako bi se utvrdila lokacija jednog ili više elektrodnih katetera.3.Zatim ćete biti premješteni u operacijsku salu. Vaš će liječnik umrtviti područje kože lubanje prije nego što napravi malu rupu u lubanji za svaki elektrodni kateter. Ta je rupa potrebna kako bi se elektrodni kateter postavio u mozak. Kasnije tijekom kirurškog zahvata preko ovog otvora stavlja se kapica.4.Liječnik implantira jedan ili više elektrodnih katetera unutar vašeg mozga.Napomena: način na koji liječnik locira odgovarajuće područje u vašem mozgu za postavljanje elektrodnog katetera ovisi o vrsti terapije DBS-om koju primate. Potražite dodatne informacije o ovom koraku u Priručniku za bolesnike o terapiji DBS-om.5.Elektrodni kateter zaključat će se na mjestu na vanjskoj strani vaše lubanje s pomoću posebno dizajnirane kapice. Nakon što se svaki elektrodni kateter učvrsti unutar kapice, s glave se uklanja metalni okvir.Postavljanje produžetka i neurostimulatora11 Za opis cijelog sustava DBS pogledajte "Vaš sustav za DBS" na stranici .Ako vam se produžetak i neurostimulator ne implantiraju istodobno kada i elektrodni kateter, najčešće ćete biti otpušteni kući za otprilike 24 do 48 sati. Vaš će liječnik donijeti odluku o duljini vašeg boravka u bolnici.Nakon implantacije produžetka i neurostimulatora bit ćete sedirani i spavat ćete. U većini slučajeva bit ćete otpušteni iz bolnice nakon 24 do 48 sati. Vaš će liječnik donijeti odluku o duljini vašeg boravka u bolnici.Nakon kirurškog zahvataVaš će liječnik odlučiti kada je trenutak da se uključi terapija DBS-om. Terapija se može uključiti odmah po završetku kirurškog zahvata ili nakon razdoblja zacjeljivanja (otprilike četiri tjedna).Prvo programiranjeLiječnik upotrebljava uređaj koji se naziva programator za zdravstvene djelatnike radi uključivanja neurostimulatora i podešavanja terapijskih postavki. Ovisno o vrsti terapije DBS-om koju primate, možda ćete se tijekom prvih nekoliko mjeseci nakon kirurškog zahvata nekoliko puta morati vratiti u bolnicu kako bi vaš liječnik podesio terapijske postavke. Implatacijska kartica bolesnika i bolesnička identifikacijska kartica bolesnikaOvisno o državi prebivališta, možda ćete primiti više od jedne kartice. Razgovarajte s liječnikom o vrsti implatacijske kartice bolesnika ili identifikacijske kartice bolesnika koju biste trebali dobiti po izlasku iz bolnice. Te kartice sadrže informacije o vama, o implantiranom uređaju i o liječniku. Vaše kartice bolesnika mogu vam omogućiti zaobilaženje uređaja za sigurnosno snimanje. Nosite te kartice u svakom trenutku te ih svakako ponesite na sva snimanja MR-om (pogledajte "Dodatak B: Snimanjem MR-om" na stranici ).Ako se preselite, promijenite liječnika ili izgubite karticu, kontaktirajte tvrtku Medtronic za zamjensku karticu. Podatke za kontakt s tvrtkom Medtronic potražite na kraju ovog priručnika. U bolnici ćete dobiti privremenu identifikacijsku karticu. Nakon što tvrtka Medtronic od bolnice zaprimi registraciju vašeg implantata, primit ćete trajnu identifikacijsku karticu.Kućna njegaNakon kirurškog zahvata vaš liječnik ili medicinska sestra dat će vam upute za kućnu njegu. Te upute najčešće obuhvaćaju informacije o postupku zacjeljivanja nakon kirurškog zahvata, lijekovima koje treba uzimati i kada se možete vratiti svakodnevnim aktivnostima.ZacjeljivanjeTreba proći nekoliko tjedana da bi rane od kirurškog zahvata zacijelile. Tijekom razdoblja zacjeljivanja na mjestu reza možete osjećati određenu neugodu, kao i neugodu ili bol na mjestu implantacije neurostimulatora. Ako uočite neobične simptome, kontaktirajte svog liječnika.LijekoviUvijek se pridržavajte uputa liječnika za uzimanje lijeka.Svakodnevne aktivnosti i tjelovježbaPridržavajte se uputa liječnika tijekom oporavka. Sukladno savjetu liječnika, nakon razdoblja zacjeljivanja trebali biste se moći vratiti uobičajenom stilu života.Kada ponovno započnete sa svakodnevnim aktivnostima, trebate se osjećati bolje, a ne lošije. Sa svojim se liječnikom savjetujte o aktivnostima koje uključuju pregibanje vrata, podizanje ruku iznad ramena ili naporne aktivnosti poput podizanja teških predmeta.Budite pažljivi pri odabiru bilo koje aktivnosti koja može uzrokovati nesreću ili pad. Iznenadni trzajni pokreti mogu uzrokovati pomicanje elektrodnog katetera. Padovi mogu oštetiti dijelove implantiranog sustava. Za popravak ili zamjenu komponenti DBS sustava može biti potreban kirurški zahvat.Za više informacija o svojim aktivnostima pogledajte sljedeće odjeljke u ovom poglavlju.Što trebate znatiSljedeće smjernice o sustavu DBS pomoći će vam da primate najsigurniju i najdjelotvorniju terapiju.Napomena: za dodatne informacije pažljivo pročitajte Poglavlje 2 "Vaš sustav za DBS".•Uvijek obavijestite medicinsko osoblje da imate implantiran sustav za stimulaciju mozga i o njegovoj lokaciji. Ako imaju bilo kakvih pitanja, neka kontaktiraju s tvrtkom Medtronic. U SAD-u mogu nazvati broj 1-800-510-6735.•Obratite se svom liječniku ako primijetite bilo kakve neobične simptome za koje smatrate da bi mogli biti povezani s neurostimulatorom.•Ako imate člana obitelji ili pružatelja skrbi, zatražite ih da zajedno pročitate priručnike za terapiju DBS-om za bolesnika. Mogu nastupiti situacije u kojima će vam biti potrebna njihova pomoć.•Idite na sve kontrolne preglede. Na taj ćete način osigurati najbolju moguću skrb.•Provjerite bateriju neurostimulatora. Upute se nalaze u Korisničkom priručniku programatora za bolesnika.–Ako imate nepunjivi neurostimulator, vaš će vam liječnik reći koliko često trebate provjeravati stanje baterije.–Ako imate punjivi neurostimulator, pročitajte Poglavlje 4 "Važne informacije o punjivim neurostimulatorima" na stranica .Kada se obratiti liječnikuLiječniku se obratite ako se pojavi neka od sljedećih situacija:•Osjetite bol, crvenilo ili otok na koži lubanje, vrata ili prsiju na mjestu gdje je implantiran sustav za stimulaciju.•Vaši se simptomi ne ublažavaju, a čini se da je neurostimulator uključen.•Osjećate nelagodu ili bol tijekom stimulacije. Najprije isključite neurostimulator, a zatim kontaktirajte liječnika.•Ne možete uključiti ili isključiti neurostimulator.•Osjećate neočekivane promjene svojih simptoma.•Osjećate bilo kakve neobične simptome za koje smatrate da mogu biti prouzročeni elektromagnetskim smetnjama (primjerice detektori protiv krađe).•Izgubite upravljački uređaj za bolesnika ili bilo koju komponentu sustava za punjenje.22 Samo punjivi sustavi DBS.Prijavljivanje ozbiljnog incidentaAko osjetite bilo kakve neobične nuspojave povezane s vašom terapijom ili dođe do ozbiljnog incidenta s vašim uređajem, odmah to prijavite svojem liječniku. Vaš liječnik pomoći će vam s upravljanjem simptomima i može prijaviti incidente tvrtki Medtronic i primjenjivom nadležnom tijelu.Tjelesne aktivnostiZaštite svoj implantirani sustav DBS-a tako da izbjegavate sljedeće aktivnosti ili se pridržavate upozorenja povezanih s tim aktivnostima. Savjetujte se sa svojim liječnikom vezano uz ove aktivnosti. Aktivnosti koje zahtijevaju previše zakretanja ili istezanja -izbjegavajte aktivnosti koje mogu preopteretiti implantirane komponente sustava za DBS. Aktivnosti koje obuhvaćaju iznenadno, prekomjerno ili ponavljajuće savijanje, izvijanje ili istezanje mogu prouzročiti lom ili pomicanje komponenti. Lom ili pomicanje komponente može prouzročiti gubitak stimulacije, isprekidanu stimulaciju ili stimulaciju na mjestu loma te će biti potreban dodatan kirurški zahvat radi zamjene ili premještanja komponente. Ronjenje s bocama ili hiperbarične komore - ne biste smjeli roniti ispod 10 metara (33 stope) u vodi ni boraviti u hiperbaričnim komorama s apsolutnim tlakom većim od 2,0 atmosfere (ATA). Tlakovi na dubini većoj od 10 metara (33 stope) u vodi (ili veći od 2,0 ATA) mogli bi oštetiti sustav DBS-a. Prije ronjenja ili upotrebe hiperbarične komore, saznajte od liječnika učinke visokog tlaka na neurostimulator. Padobranstvo, skijanje ili planinarenje - velike nadmorske visine ne bi smjele utjecati na sustav DBS-a, ali vodite računa o pokretima koje izvodite tijekom planirane aktivnosti i izbjegavajte preopterećivanje implantiranog sustava. Primjerice iznenadno trzanje do kojeg dolazi pri otvaranju padobrana može prouzročiti pomicanje ili lom elektrodnog katetera, što može izazvati potrebu za ponavljanjem kirurškog zahvata radi popravka ili zamjene elektrodnog katetera.Često postavljana pitanjaVidi li se neurostimulator kroz odjeću?Ovisno o građi tijela, neurostimulator se može primijetiti kao mala izbočina pod kožom. No liječnik će pokušati postaviti neurostimulator u područje koje je za vas odgovarajuće i estetski prihvatljivo.Kakav je osjećaj pri stimulaciji?Možda nećete osjetiti stimulaciju. Osjetit ćete djelovanje stimulacije kada smanji simptome vašega medicinskog stanja. Pojedine osobe mogu osjetiti kratkotrajan osjećaj peckanja pri prvom uključivanju terapije. Više razine stimulacije neki bolesnici opisuju kao neugodne, “trzanje” ili “udaranje”.Proizvodi li sustav za stimulaciju mozga buku?Ne.Što se događa ako neurostimulator prestane raditi?Simptomi vašega medicinskog stanja ponovno će se pojaviti. Ako ne možete utvrditi mogući uzrok i ispraviti problem, kontaktirajte svog liječnika.Hoću li moći povećati ili smanjiti jačinu stimulacije?U većini slučajeva samo liječnik može promijeniti jačinu stimulacije. Pojedini bolesnici s implantiranim neurostimulatorom mogu promijeniti postavke stimulacije pomoću upravljačkog uređaja za bolesnika. Savjetujte se sa svojim liječnikom kako biste utvrdili možete li povećati ili smanjiti jačinu stimulacije.Hoću li moći nastaviti s normalnim svakodnevnim aktivnostima?Prvih nekoliko tjedana nakon kirurškog zahvata trebate izbjegavati iscrpljujuće aktivnosti, pokrete podizanja ruku iznad ramena i pretjerano istezanje vrata. Postepeno možete isprobavati aktivnosti koje su vam prije kirurškog zahvata bile teške. O tome najprije razgovarajte sa svojim liječnikom.Može li se stimulacija rabiti tijekom trudnoće?Nije poznata sigurnost upotrebe terapije DBS-om tijekom trudnoće ili poroda. Ako doznate ili posumnjate da ste trudni, odmah se obratite liječniku.Što mi je činiti ako se stimulacija promijeni ili postane neugodna?Odmah se javite svom liječniku.Više o terapiji DBS-om tvrtke MedtronicZa više informacija o terapiji DBS-om poslužite se ovim izvorima:•internet stranica tvrtke Medtronic: www.medtronic.com•kontakti tvrtke Medtronic navedeni na kraju ovog priručnika•vaš liječnik
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	4 Važne informacije o punjivim neurostimulatorima
	Informacije u ovom poglavlju odnose se samo na punjive neurostimulatore. Ako posjedujete punjivi neurostimulator, zdravstveni djelatnik pokazat će vam kako možete napuniti unutarnju bateriju.Ako ne posjedujete punjivi neurostimulator, možete preskočiti ovo poglavlje.Vaše odgovornostiPunjivi neurostimulator smije se implantirati samo ako:•spremni ste i možete uključiti potrebne aktivnosti punjenja u aktualnu svakodnevnicu.•možete se služiti upravljačkim uređajem za bolesnika i razumijete ikone koje se prikazuju na zaslonu.•možete redovito pratiti stanje punjive baterije i reagirati na odgovarajući način.•možete precizno locirati implantirani neurostimulator, pravilno postaviti punjač iznad neurostimulatora i pratiti napredak tijekom punjenja baterije.•možete provoditi aktivnosti punjenja dovoljno dugo i dovoljno često da održavate terapiju i obavljati punjenje u redovitim intervalima.•spremni ste upotrebljavati upravljački uređaj za bolesnika s upozorenjima ili neku drugu metodu koja će vas djelotvorno podsjećati da svakodnevno provjeravate stanje baterije.•vi (i pružatelj skrbi) spremni ste nastaviti s aktivnostima punjenja po potrebi bez obzira na okolnosti, npr. tijekom nestanka električne energije, putovanja i boravaka u bolnici, te prepoznajete važnost održavanja napunjene baterije u neurostimulatoru.Provjera baterije neurostimulatoraStanje napunjenosti baterije neurostimulatora morate provjeravati svaki dan. Upozorenje: vrlo je važno svakodnevno provjeravati napunjenost baterije neurostimulatora. Ako se terapija neurostimulatora naglo zaustavi zato što baterija nije napunjena, simptomi bi se mogli vratiti. U nekim slučajevima može doći do pogoršanja. U rijetkim slučajevima to može uzrokovati potrebu za hitnom medicinskom intervencijom.Važno je često i redovito puniti bateriju, sukladno vašim potrebama i prema preporuci liječnika (na primjer, tjedno ili dnevno), da bi se izbjeglo pražnjenje baterije. Ako se pojave tehnički problemi prilikom punjenja baterije, obratite se liječniku ili službi za korisnike tvrtke Medtronic.Ako primijetite ponovnu pojavu simptoma, najprije provjerite stanje baterije. Ako uređaj pokazuje da baterija nije napunjena, odmah je ponovno napunite. Ako neurostimulator ne radi, slijedite upute liječnika o uzimanju lijekova. Lijekovi vam mogu pomoći da simptome držite pod nadzorom dok se baterija ne napuni. Ako se simptomi pogoršaju i zdravstveno se stanje ne vrati na razinu na kojoj je bilo dok je neurostimulator radio ili ako baterija ne pokazuje znakove ispražnjenosti, odmah se obratite svom liječniku. Liječnik može provjeriti sustav za neurostimulaciju i nadgledati vaše stanje.Neka vam takva provjera i punjenje prijeđe u navikuBudući da je ova navika toliko važna, neka vam bude prioritet da redovito provjeravate i punite bateriju neurostimulatora.•Provjeravajte razinu napunjenosti baterije svakog dana u isto vrijeme (liječnik vam za to može postaviti upozorenje na upravljačkom uređaju za bolesnika).•Provjeru baterije povežite s nečim što radite svakog dana kako bi vam to prešlo u naviku.•Kad putujete ili ste u bolnici (čak i samo jednu noć), uvijek ponesite sustav za punjenje neurostimulatora sa sobom.•Pustite da prođe dovoljno vremena da bi se neurostimulator potpuno napunio. Ovisno o razini napunjenosti baterije prije punjenja, punjenje može potrajati i do 2 sata za model Percept RC, odnosno do 4 sata za model Activa RC. Ako je baterija potpuno ispražnjena ili postupak punjenja nije učinkovit, punjenje neurostimulatora može potrajati i dulje od 12 sati za model Activa RC.Ne trebate čekati da razina napunjenosti baterije bude niska. Ako vam je tako lakše, bateriju možete puniti svaki dan.Napomena: nemojte zaboraviti da baterija neurostimulatora i dalje radi, čak i ako je terapija isključena. Svakodnevno provjeravajte bateriju i punite je prema potrebi.Savjetujte se s liječnikom o učestalosti punjenja baterije neurostimulatora na temelju svojih individualnih postavki terapije.Baterija neurostimulatora može se više puta puniti, no s vremenom će neurostimulator trebati zamijeniti.
	Vaše odgovornosti
	5 Dodatne informacije
	Odlaganje neurostimulatora u otpadImplantirani neurostimulator potrebno je izvaditi prije pokapanja ili kremiranja. Vađenje baterijskih implantacijskih uređaja u nekim je državama obavezno prije pokopa zbog propisa o zaštiti okoliša. Osim toga, baterija tijekom kremiranja može eksplodirati. Izvađeni uređaji ne smiju se ponovno sterilizirati ili implantirati.Predlažemo da zatražite vraćanje izvađenog uređaja tvrtki Medtronic radi analize i odlaganja u otpad. Omogućavanjem analize stanja uređaja pomažete nam pri poboljšavanju budućih uređaja. Ako vi ili vaš liječnik imate bilo kakvih pitanja, informacije o kontaktima potražite na poleđini.Specifikacije Tablica 5.1 Specifikacije neurostimulatora sustava DBS-aab  Model neurostimulatoraVeličinaMasaIzvor napajanjaPercept PC Model B352006,8 cm x 5,1 cm x 1,1 cm(2,6 in x 2,0 in x 0,4 in)61 g(2,2 oz)3,2 V baterija hibridno kombiniranog oksida srebra i vanadijaPercept RC, model B353005,7 cm x 
 4,7 cm x 
 0,6 cm(2,2 in x 1,9 in x 0,2 in)29 g(1,0 oz)Litij-ionska punjiva baterijaActiva PC model 376016,5 cm x 4,9 cm x 1,5 cm(2,6 in x 1,9 in x 0,6 in)67 g(2,4 oz)3,2 V baterija hibridno kombiniranog oksida srebra i vanadijaActiva RC model 376125,4 cm x 5,4 cm x 1,1 cm(2,1 inča x 2,1 inča x 0,4 inča)40 g(1,4 oz)Litij-ionska punjiva baterijaActiva SC model 376025,5 cm x 6,0 cm x 1,1 cm(2,2 inča x 2,4 inča x 0,4 inča)45 g(1,6 oz)3,2 V baterija hibridno kombiniranog oksida srebra i vanadijaActiva SC model 376035,5 cm x 6,0 cm x 1,1 cm(2,2 inča x 2,4 inča x 0,4 inča)45 g(1,6 oz)3,2 V baterija hibridno kombiniranog oksida srebra i vanadijaaPotražite informacije o vijeku trajanja baterije neurostimulatora u Priručniku za bolesnike o terapiji DBS-om.bSve su mjere približne. Tablica 5.2 Materijali i tvari kojima možete biti izloženia  OpisSpecifikacijaPercept PC Model B35200
 Activa RC Model 37612
 Activa SC Model 37603Titanij
 Silikonska guma
 Silikonsko medicinsko ljepilo
 PolisulfonPercept RC, model B35300Titanij
 Polisulfon s titanijevim dioksidom
 SilikonActiva SC model 37602
 Activa PC model 37601Titanij
 Silikonska guma
 Silikonsko medicinsko ljepilo
 PoliuretanElektrodni kateterPoliuretan
 Platina iridijProdužetakPoliuretan
 Silikonska guma
 Nehrđajući čelik
 Titanij
 Titanijev dioksidRazvrtačPoliamid
 Titanij
 Titanijev dioksidPriključni utikačPoliuretanaZa potpuni popis materijala kontaktirajte sa svojim liječnikom.
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	6 Dodatak A: Elektromagnetske smetnje
	O elektromagnetskim smetnjamaElektromagnetske smetnje (EMI) su polje (električno, magnetsko ili kombinacija oba polja) koje stvara razna oprema i uređaji koji se upotrebljavaju u bolničkim prostorima, radnom okruženju i u kući.Ti izvori elektromagnetskih smetnji mogu stvoriti dovoljno smetnji za:•uključivanje i isključivanje neurostimulatora•uzrokovanje stimulacije koje može uzrokovati neugodu•resetiranje neurostimulatora na tvorničke postavke nakon čega je potrebno da ga liječnik ponovno programiraVaš je neurostimulator dizajniran kako bi se zaštitio od većine izvora elektromagnetskih smetnji. No snažna elektromagnetska polja i trajni magneti mogu ometati vaš sustav.Čak i ako je vaša terapija isključena, elektromagnetske smetnje mogu utjecati na implantirani sustav.Ako smatrate da elektromagnetske smetnje ometaju vašu terapiju DBS-om, trebate se pridržavati sljedećeg:•Odmaknite se od opreme ili objekta koji uzrokuje elektromagnetske smetnje.•Ako je moguće, isključite opremu ili predmet koji uzrokuju elektromagnetske smetnje.•prema potrebi vratite neurostimulator u željeno stanje pomoću upravljačkog uređaja za bolesnika, uključeno ili isključeno.•Obavijestite vlasnika opreme ili rukovatelja o događaju.Ako te mjere ne riješe učinke smetnji ili ako pak smatrate da terapija DBS-om nakon izlaganja elektromagnetskim smetnjama nije djelotvorna, tada se obratite liječniku.Napomena: za pomoć o brzom lociranju informacija o predmetu pogledajte "Referentna tablica elektromagnetskih smetnji", stranica .Detektori protiv krađe i uređaji za sigurnosnu provjeruProlazak kroz određene detektore protiv krađe i uređaje za sigurnosnu provjeru može uzrokovati povećanje stimulacije ili dodatnu stimulaciju. To može i uključiti ili isključiti neurostimulator.Budite oprezni kad se približavate okvirima ili vratima za sigurnosnu provjeru (poput onih u zračnim lukama, knjižnicama i nekim robnim kućama). Ako služba osiguranja u zračnoj luci upotrebljava palicu za sigurnosnu provjeru, zatražite od osoblja službe osiguranja da izbjegava postavljanje palice iznad vašeg neurostimulatora.U blizini tih uređaja učinite sljedeće:1.ako je prisutna služba osiguranja, pokažite im identifikacijsku karticu za neurostimulator i zatražite ručno pretraživanje.2.ako trebate proći kroz uređaj za sigurnosni pregled, približite se središtu uređaja i normalno prođite kroz njega.3.ako postoje dvoja sigurnosna vrata, prođite kroz srednja, držeći se što dalje od svake vratnice.4.ako postoje vrata sa samo jednom vratnicom, prođite što dalje od nje.Napomena: pojedini detektori krađe možda nisu vidljivi.5.prođite kroz sigurnosni uređaj. Ne dodirujte, ne naslanjajte se na okvir ili vrata za sigurnosni pregled i ne zadržavajte se u njihovoj blizini.Slika 6.1 Prolazak kroz vrata za sigurnosni pregled.6.za slučaj da posumnjate da vam se neurostimulator isključio, u blizini trebate imati osobu koja ga zna ponovno uključiti. (To možete biti i vi, ako vam to dopušta zdravstveno stanje. Ili može biti osoba koja je prošla obuku za upravljanje sustavom.)Kućno i radno okruženjeVećina kućanskih uređaja i uredske opreme ne utječe na terapiju ako su ispravno instalirani i u ispravnom radnom stanju.Izgledne smetnjeUređaji koji stvaraju elektromagnetsko polje—elektromagnetske smetnje uređaja s elektromagnetskim poljem koji mogu utjecati na neurostimulator ili ga oštetiti.Treba izbjegavati sljedeću opremu ili okruženja:•antene CB ili amaterskih radiostanica•opremu za elektrolučno zavarivanje•električne indukcijske grijače•električne željezne peći (ne kućne peći)•električne podstanice•amaterske odašiljače visoke snage•visokonaponska područja (bolesnici su sigurni ako se zadržavaju izvan ograđenog područja)•linearna pojačala•opremu za demagnetiziranje•magnete i drugu opremu koja stvara jaka magnetska polja•odašiljače za mikrovalnu komunikaciju (bolesnici su sigurni ako se zadržavaju izvan ograđenog područja)•perfuzijske sustave•uređaje za otporničko zavarivanje•televizijske i radijske repetitore (bolesnici su sigurni ako se zadržavaju izvan ograđenog područja)Zaštita od elektromagnetskih smetnjiVećina kućanskih aparata i opreme koji ispravno rade i ispravno su uzemljeni ne ometa sustav za neurostimulaciju. Sljedeća je oprema općenito sigurna ako se pridržavate sljedećih uputa:•računalni diskovi: držite računalne diskove podalje od implantiranog neurostimulatora.•zamrzivač, hladnjak ili magneti za vrata koji drže vrata zatvorenima: nemojte se naslanjati na magnetsku traku vrata koja drži vrata zatvorenima.•indukcijski raspon: držite implantirani neurostimulator podalje od plamenika dok su uključeni.•električni alat: držite motore električnog alata podalje od implantiranog DBS sustava.•radiofrekvencijski izvori: držite AM/FM radio-prijamnike, bežične i mobilne telefone i klasične telefone najmanje 10 cm (4 inča) dalje od implantiranog neurostimulatora.•šivaći strojevi ili sušilo za kosu u frizerskom salonu: implantirani neurostimulator držite podalje od motora.•stereo zvučnici i radio-uređaji za kućanstvo ili automobil: ne podižite ni ne prenosite ih u blizini dijela tijela ili tako da dodiruju dio tijela gdje se nalazi neurostimulator.Bolnička i stomatološka okruženjaUvijek obavijestite medicinsko osoblje da imate implantiran DBS sustav i recite im lokaciju sustava.Ako imaju bilo kakvih pitanja, neka kontaktiraju s tvrtkom Medtronic. U SAD-u mogu nazvati broj 1-800-510-6735.Napomena za medicinsko osobljeIsključivanje neurostimulatora—odluka o isključivanju implantiranog neurostimulatora bolesnika radi obavljanja medicinske dijagnostike ili terapijskih postupaka može dovesti do nepredviđenih posljedica te se stoga treba pažljivo razmotriti u kontekstu općega zdravstvenog stanja bolesnika. Preporučuje se savjetovanje s odgovarajućim zdravstvenim stručnjacima (liječnicima koji propisuju terapiju ili obavljaju implantaciju).Zatražite dodatne informacije od tvrtke Medtronic. U SAD-u možete nazvati 1-800-510-6735.Većina rutinskih dijagnostičkih postupaka, poput fluoroskopije i rendgenskog zračenja ne utječe na implantirani DBS sustav, a drugi postupci mogu se provesti uz pridržavanje mjera opreza.No smetnje pojedinih medicinskih postupaka mogu:•oštetiti komponente sustava zbog čega može biti potreban kirurški zahvat da bi se sustav zamijenio.•utjecati na sustav za stimulaciju mozga, primjerice uključivanjem ili isključivanjem neurostimulatora•nanijeti vam ozljede, primjerice zagrijati komponentu sustava u toj mjeri da može oštetiti tkivoIzgledne smetnjeSljedeći postupci mogu oštetiti neurostimulator ili ozlijediti bolesnika.Kardioverzija—Recite liječniku da imate implantiran uređaj. Ako vam je potrebna zakazana kardioverzija, obavijestite liječnika koji liječi bolest vašeg srca (na primjer, kardiologa) i liječnika koji upravlja vašim sustavom DBS. Oni mogu odrediti pravilno programiranje implantacijskog sustava prije postupka kardioverzije. Dijatermija (dubinska terapija toplinom)—ne smijete se podvrgavati dijatermiji ako imate implantiran DBS sustav. Dodatne sigurnosne informacije vezane uz dijatermiju nalaze se na početku ovog priručnika. Pogledajte kontraindikacije koje sadrži stranica . Uvjetna sigurnost u okruženju magnetske rezonancije – ovisno o implantiranim komponentama sustava za neurostimulaciju, možete se podvrgnuti snimanju MR-om samo glave ili bilo kojeg dijela tijela (pod time se smatra primjerenost za snimanje cijelog tijela).Zdravstveni djelatnik koji upravlja vašim sustavom za neurostimulaciju utvrdit će primjerenost snimanja MR-om za implantirani sustav za neurostimulaciju prije snimanja MR-om.Prilikom postupka snimanja MR-om zdravstveni djelatnik koji provodi snimanje MR-om mora se pridržavati uvjeta navedenih u priručniku Smjernice za snimanje MR-om za sustave za neurostimulaciju za duboku stimulaciju mozga tvrtke Medtronic.•Prikladan za snimanje cijelog tijela MR-omSustav za neurostimulaciju koji je prikladan za snimanje cijelog tijela dizajniran je za smanjivanje rizika povezanih sa snimanjem glave, torza ili udova MR-om. Snimanje MR-om može se sigurno provesti u određenim specifičnim uvjetima.11 Zdravstveni djelatnik neka kontaktira s tvrtkom Medtronic za najnovije smjernice za snimanje MR-om za vaš sustav za neurostimulaciju za duboku stimulaciju mozga. Informacije o kontaktima nalaze se na poleđini ovog priručnika ili zdravstveni djelatnik može posjetiti stranice www.medtronic.com/mri (ako su dostupne). Nepridržavanje određenih uvjeta može uzrokovati pomicanje, zagrijavanje ili oštećenje implantiranog sustava. To može uzrokovati ozbiljne i trajne ozljede, uključujući komu, paralizu i smrt.•Prikladno samo za snimanje glave MR-omSnimanje samo glave MR-om može se sigurno provesti samo u određenim uvjetima.22 Zdravstveni djelatnik neka kontaktira s tvrtkom Medtronic za najnovije smjernice za snimanje MR-om za vaš sustav za neurostimulaciju za duboku stimulaciju mozga. Informacije o kontaktima nalaze se na poleđini ovog priručnika ili zdravstveni djelatnik može posjetiti stranice www.medtronic.com/mri (ako su dostupne). Međutim, Medtronic preporučuje da se snimanje MR-om primjenom odašiljačke radiofrekvencijske zavojnice za cijelo tijelo, prijamne zavojnice za glavu ili odašiljačke zavojnice za glavu koja se proteže preko prsa ne bi trebalo propisivati za bolesnike koji imaju implantiran sustav za stimulaciju koji je prikladan samo za snimanje glave. Izlaganje bolesnika snimanju MR-om primjenom odašiljačke radiofrekvencijske (RF) zavojnice za cijelo tijelo, prijamne zavojnice za glavu ili odašiljačke zavojnice za glavu koja se proteže preko prsa ili nepridržavanje posebnih uvjeta može uzrokovati pomicanje, zagrijavanje ili oštećenje implantiranog sustava. To može uzrokovati ozbiljne i trajne ozljede, uključujući komu, paralizu i smrt.Medtronic pruža liječnicima detaljne smjernice za izvođenje snimanja MR-om u bolesnika koji imaju implantiran sustav za DBS. Za najnovije smjernice o snimanju MR-om, uputite svog liječnika na tvrtku Medtronic ili na stranice www.medtronic.com/mri (ako su dostupne).Za informacije o tome što morate učiniti prilikom pregleda MR-om pogledajte "Dodatak B: Snimanjem MR-om" na stranici .Drugi postupci – ako se morate podvrgnuti bilo kojem niže navedenom postupku, obavijestite ordinirajućeg liječnika da imate implantiran neurostimulator. Liječnik bi trebao kontaktirati s tvrtkom Medtronic radi dodatnih informacija. U SAD-u, vaš liječnik može nazvati 1-800-510-6735.•Kauterizacija ili elektrokauterizacija (Zaustavlja krvarenje iz krvnih žila. Koristi se tijekom većine kirurških zahvata).•Vanjska defibrilacija (Snažni strujni udari koji usporavaju brzu frekvenciju srca).•Litotripsija (Usitnjavanje kamenaca pomoću električne struje. Kamenci se obično nalaze u žučnom mjehuru ili mokraćnom traktu).•Postupci snimanja Nije utvrđena sigurnost postupaka snimanja pomoću opreme koja generira elektromagnetske smetnje (npr. elektromiografija, elektroencefalogram ili tomografija emisijom pozitrona) u bolesnika s implantiranim DBS sustavom.•Terapija zračenjem (Često se rabi prilikom liječenja raka).Moguće smetnjeSljedeći postupci mogu uzrokovati elektromagnetske smetnje DBS sustava.•Stomatološke bušilice i ultrazvučne sonde (upotrebljavaju se za čišćenje zuba)•Elektroliza (uklanjanje neželjenih dlaka)Sljedeći postupci i uređaji zahtijevaju oprez:•Snimanje računalnom tomografijom (CT ili CAT) (posebna vrsta rendgenske opreme koji omogućuje prikaz poprečnog presjeka).•Implantirani srčani uređaji (medicinski uređaji koji se implantiraju unutar tijela da bi regulirali frekvenciju srca, poput elektrostimulatora srca ili defibrilatora).Napomena: obavijestite svog kardiologa da imate implantiran neurostimulator.•Mamografija (rendgensko snimanje tkiva dojke). Napomena: u slučaju kada je za rendgensko snimanje potreban snažan pritisak u području neurostimulatora, kao što je to u slučaju mamografije, obavijestite osobu koja rabi opremu da se sustav za stimulaciju mozga ne smije snažno pritisnuti. Presnažan pritisak može trajno oštetiti sustav, zbog čega će biti potreban zamjenski kirurški zahvat.Zaštita od elektromagnetskih smetnjiSljedeći medicinski postupci ne bi smjeli utjecati na vašu terapiju:•dijagnostički ultrazvuk (snimanje tehnikom koja se služi zvučnim valovima visoke frekvencije).•dijagnostičko snimanje rendgenom (dijagnostičko snimanje rendgenom ne ometa sustav). No snažan pritisak može utjecati na sustav, kako je prethodno opisano u slučaju mamografije.Referentna tablica elektromagnetskih smetnji Tablica 6.1 Sposobnost elektromagnetskih smetnji za ometanjea   Predmet ili postupakSigurnoMogućeIzglednoOprema za elektrolučno zavarivanjeXSnimanje CAT-om (CT-om)XKardioverzijaXKauterizacijaXMobilni telefonXRačunalni diskovni pogonXDefibrilacijaXDefibrilacija, implantiranaXStomatološka bušilica ili ultrazvučna sondaXDijagnostički ultrazvukXDijatermijska terapijaXElektrični generatorXElektrična podstanicaXElektrokauterizacijaXElektrolizaXFluoroskopijaXVrata zamrzivača (magnet)XPeći, industrijskeXSušila za kosu, industrijskaXAmaterske radiostaniceXIndukcijski grijač, industrijskiXIndukcijski rasponXLitotripsijaXMagneti, industrijskiXSnimanje magnetskom rezonancijom (MR) - pogledajte stranica  i stranica XMamografijaXMikrovalni komunikacijski odašiljačiXElektrostimulator srcaXNaponski vodoviXElektrični alatXPsihoterapijski postupciXPerfuzijski sustaviXTerapija zračenjemXRadiouređaji, AM i FMXVrata hladnjaka (magnetska)XUređaj za otporničko zavarivanjeXUređaji za sigurnosnu provjeruXŠivaći strojXGlatka gornja površinaXStereo zvučnici (magnet)XVrata protiv olujaXTelefon (magnet)XDetektori krađeXOdašiljači za televizijske i radio signaleXUltrazvuk, dijagnostičkiXUltrazvuk, terapijskiXRendgensko zračenje, snimanje CT-omXRendgensko zračenje, dijagnostičkoXaUz pretpostavku da je oprema u ispravnom radnom stanju.
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	7 Dodatak B: Snimanjem MR-om
	Ako imate zakazan pregled MR-om Uvjetna sigurnost u okruženju magnetske rezonancije – ovisno o vrsti implantiranih komponenti sustava za neurostimulaciju, možete biti prikladni za jednu od sljedećih vrsta snimanja magnetskom rezonancijom (MR-om): •snimanje MR-om samo glave (ovo se naziva i prikladno samo za glavu).•snimanje MR-om bilo kojeg dijela tijela, uključujući glavu, torzo i udove (ovo se naziva i prikladno za cijelo tijelo).Napomena: trebate obavijestiti liječnika koji upravlja sustavom za neurostimulaciju o tome da vam je propisan pregled MR-om te da treba utvrditi kojoj se vrsti snimanja MR-om možete podvrgnuti.Odgovornost bolesnika prilikom pripreme za snimanje MR-om•Ako imate punjivi neurostimulator, svakako ga napunite prije termina za snimanje MR-om.•Ako ste od tvrtke Medtronic dobili implatacijsku karticu bolesnika ili identifikacijsku (ID) karticu bolesnika za implantirani neurostimulacijski sustav, ponesite najnovije kartice na svako snimanje MR-om.Identifikacijske kartice bolesnika potvrđuju zdravstvenom djelatniku koji provodi snimanje MR-om da je Medtronic proizvođač vašega implantiranog sustava za neurostimulaciju. Identifikacijske kartice bolesnika također utvrđuju modele i serijske brojeve vašeg elektrodnog katetera i neurostimulatora.Zdravstveni djelatnik koji provodi snimanje MR-om može s pomoću tih informacija dobiti upute za potvrdu prikladnosti implantiranog sustava za neurostimulaciju za snimanje MR-om te za potvrdu sigurnosnih uvjeta za snimanje MR-om potrebnih za sustav za neurostimulaciju.Napomena: ako su vam u tijelu implantirana dva sustava za neurostimulaciju, ponesite obje identifikacijske kartice i izvještaj o prikladnosti za snimanje MR-om na termin za snimanje MR-om.•Ponesite izvještaj o prikladnosti za snimanje MR-om za svaki implantirani neurostimulacijski sustav na termin za snimanje MR-om, ako ste dobili takav izvještaj od zdravstvenog djelatnika koji upravlja vašim neurostimulacijskim sustavom.•Ponesite svoj bolesnički upravljački uređaj na svako snimanje MR-om. Međutim, ne smijete unositi bolesnički upravljački uređaj u sobu u kojoj se nalazi snimač (magnet) za snimanje MR-om.Tijekom snimanja MR-om•Ako ste od tvrtke Medtronic dobili implatacijsku karticu bolesnika ili identifikacijsku (ID) karticu bolesnika za implantirani neurostimulacijski sustav ili sustave, pokažite zdravstvenom djelatniku koji provodi snimanje MR-om najnoviju karticu ili kartice.•Kada dođete na termin, svakako obavijestite ustanovu za snimanje MR-om da imate implantiran neurostimulacijski sustav za duboku stimulaciju mozga.•Ako više nemate implantiran neurostimulator, svakako obavijestite zdravstvenog djelatnika koji provodi snimanje MR-om o svim elektrodnim kateterima ili komponentama koje su ostale implantirane.•Kako bi dobio smjernice o snimanju MR-om, liječnik koji provodi snimanje MR-om može potražiti informacije za kontakt na kraju ovog priručnika ili posjetiti stranicu www.medtronic.com/mri (ako je dostupna). Upozorenje: prije nego što uđete u prostoriju za snimanje MR-om (magnetom), obavijestite zdravstvenog djelatnika koji provodi snimanje MR-om da imate implantiran sustav za neurostimulaciju. Ako ne priopćite tu važnu informaciju, možete primiti neprimjereno snimanje MR-om, koje može uzrokovati ozljedu ili oštećenje implantiranog medicinskog uređaja. Zdravstveni djelatnik koji provodi snimanje MR-om mora biti upoznat sa svim medicinskim implantantima kako bi mogao ocijeniti uvjete za sigurno provođenje snimanja MR-om.Priprema sustava za neurostimulaciju za snimanje MR-omMožda će prije snimanja MR-om biti potrebno isključiti implantirani neurostimulacijski sustav (tj. terapiju), uključiti način rada za snimanje MR-om ili reprogramirati sustav da bi sustav mogao na siguran način ostati uključen tijekom snimanja MR-om. To ovisi o modelima elektrodnog katetera i neurostimulatora implantiranog u tijelu, terapijskim postavkama neurostimulatora i vrsti snimanja MR-om koje je za vas prikladno.Zdravstveni djelatnik koji upravlja vašim neurostimulacijskim sustavom obavijestit će vas mora li tijekom snimanja MR-om sustav biti uključen ili isključen, koji program da odaberete te treba li način rada za snimanje MR-om biti uključen.Ako vas zdravstveni djelatnik koji upravlja vašim neurostimulacijskim sustavom uputi da prije snimanja MR-om isključite terapiju, uključite način rada za snimanje MR-om ili promijenite terapijske postavke, potražite upute u korisničkom priručniku za bolesnički programator.Ako je zdravstveni djelatnik koji upravlja vašim neurostimulacijskim sustavom uključio način rada za snimanje MR-om ili promijenio postavke terapije radi pripreme za snimanje MR-om, nemojte mijenjati postavke dok se snimanje MR-om ne dovrši, osim ako ne dobijete uputu da to učinite.Nakon snimanja MR-omKada se snimanje MR-om dovrši i kada izađete iz područja za snimanje MR-om, promijenite postavke terapije (ili isključite način rada za snimanje MR-om). Ako imate implantirana dva neurostimulacijska sustava, ne zaboravite promijeniti postavke terapije za oba sustava.Kontaktirajte sa zdravstvenim djelatnikom koji upravlja vašim neurostimulacijskim sustavom ako imate ikakvih nedoumica u vezi sa snimanjem MR-om ili pitanja o implantiranom neurostimulacijskom sustavu.
	Kazalo
	Teave pereliikmetele ja hooldajatele
	Märgistusel olevad sümbolid
	Sisukord
	Sõnastik
	1 Sissejuhatus
	Ettevõtte Medtronic DBS-i patsiendi ravijuhendTeie ravijuhendi eesmärk on anda teavet ettevõtte Medtronic peaaju süvastimulatsiooni (DBS) süsteemi kohta. Küsige oma klinitsistilt selgitust kõige kohta, mis võib selgusetuks jääda.DBS-i ravispetsiifiline patsiendijuhend sisaldab olulist teavet teie meditsiinilisele seisundile vastava DBS-ravi kohta.Peaksite saama ka kasutusjuhendi, mis annab juhiseid patsiendi juhtseadme kasutamise kohta.Kui teil neid juhendeid ei ole, võtke ühendust oma arstiga.Kui elate mõnes kindlas riigis, võidakse teile anda veel täiendavat patsienditeavet.Hoidke kogu patsienditeavet ühes kohas, kuna neis mõlemas on oluline teave teile ning teie tervishoiuteenuste pakkujatele.Enamik vajalikust teabest on toodud DBS-i patsiendi ravijuhendis, aga lugege kindlasti ka DBS-i ravispetsiifilist patsiendijuhendit, sest seal on oluline teave DBS-ravi ja teie spetsiifilise meditsiiniseisundi kohta.DBS-i patsiendijuhendidLisaks DBS-i patsiendi ravijuhendile ja DBS-i ravispetsiifilisele patsiendijuhendile saate järgmised juhendid:•patsiendi juhtseadme kasutusjuhend;•kiirviitekaart;•patsiendi implantaadikaart või patsiendi tunnuskaart (või mõlemad);•DBS-ravi eesmärgi (näidustuste) leht.Tabel 1.1 loetleb kõik patsiendimaterjalid, mille te koos oma DBS-ravi süsteemiga saama peaksite.Patsiendimaterjalid on eri geograafilistes piirkondades erinevad. Tabel 1.1 Ettevõtte Medtronic DBS-ravi süsteemiga kaasas olevad patsiendijuhendid  PatsiendijuhendidDBS-süsteemDBS-i patsiendi ravijuhendsisaldab põhiteavet DBS-ravi kohta.Patareiga ja akuga süsteemidDBS-i ravispetsiifiline patsiendijuhendsisaldab teie meditsiinilisele seisundile spetsiifilist teavet DBS-ravi kohta.Patareiga ja akuga süsteemidPatsiendiprogrammeerija või ravi juhtseadise kasutusjuhendkirjeldab patsiendiprogrammeerijat ja selle kasutamist koos teile implanteeritud neurostimulaatoriga.Patareiga ja akuga süsteemidPatsiendiprogrammeerija või ravi juhtseadise kiirviitekaartsisaldab sagedaste patsiendiprogrammeerija toimingute kiirjuhiseid.Patareiga ja akuga süsteemidImplantaadikaart või tunnuskaartsisaldab teavet teie, teile implanteeritud neurostimulaatori ja teie arsti kohta.Patareiga ja akuga süsteemidDBS-ravi eesmärgi (näidustuste) lehtsisaldab teavet teie peaaju stimulatsioonisüsteemi eesmärgi kohta.Patareiga ja akuga süsteemidLaadimissüsteemi kasutusjuhendkirjeldab laadimissüsteemi ja selle kasutamist koos teile implanteeritud neurostimulaatoriga.Ainult akuga süsteemLaadimissüsteemi kiirviitekaartsisaldab sagedaste laadimissüsteemi toimingute kiirjuhiseid.Ainult akuga süsteem
	Ettevõtte Medtronic DBS-i patsiendi ravijuhend
	DBS-i patsiendijuhendid
	2 Teie DBS-süsteem
	Teie DBS-süsteemi eesmärkTeie DBS-süsteemile spetsiifilist teavet lugege DBS-ravi eesmärgi (näidustuste) lehelt.Teie DBS-süsteemDBS-süsteem implanteeritakse teie kehasse ja koosneb järgmisest 3 põhiosast.Elektroodijuhe – kaitsva kattega peente traatide komplekt. See kannab ravisignaali elektroodideni, mis peaaju stimuleerivad. Ajusse implanteeritakse elektroodijuhtmest ligikaudu 10 cm (4 tolli). Ülejäänud elektroodijuhe implanteeritakse peanaha alla. See, kas teil on 1 või 2 elektroodijuhet, sõltub teie meditsiinilisest seisundist.Pikendus – kaitsva kattega peente traatide komplekt, mis ühendab elektroodijuhet neurostimulaatoriga. Pikendus on ühendatud elektroodijuhtme otsaga vahetult kõrvalesta taga (või muus kohas, kuhu arst selle paigaldada otsustab). Elektroodijuhtme ja pikenduse ühenduskoht paigaldatakse peanaha alla. Ülejäänud pikendus paigaldatakse kaela ja rindkere ülaosa naha alla ning ühendatakse neurostimulaatoriga. Iga elektroodijuhtme kohta on 1 pikendus.Neurostimulaator – neurostimulaator sisaldab DBS-süsteemi toiteallikat. Neurostimulaator tekitab ja juhib ravistimulatsiooni. Neurostimulaator implanteeritakse üldjuhul rindkere ülaossa vahetult naha alla.DBS-süsteemi täiendavad komponendidEttevõtte Medtronic DBS-süsteem sisaldab välist patsiendi juhtseadet ja kui teil on akuga neurostimulaator, saate ka laadimissüsteemi.Patsiendi juhtseade – patsiendi juhtseade on käsiseade, mida kasutatakse järgmistel otstarvetel:•ravi sisse- või väljalülitamine;•neurostimulaatori aku/patarei kontrollimine;•mõnel juhul ravisätete reguleerimine või ravispetsiifiliste toimingute tegemine.Laadimissüsteem – laadimissüsteemi kasutatakse akuga neurostimulaatori aku laadimiseks.Lubamatud meditsiiniprotseduurid (vastunäidustused)Kui teile on implanteeritud ettevõtte Medtronic DBS-süsteem, ei tohi teile teha järgmisi meditsiiniprotseduure.Märkus. Teavitage kindlasti kõiki oma arste ja meditsiinispetsialiste, et teile on implanteeritud DBS-süsteem.Võite näidata neile oma DBS-i patsiendi ravijuhendis ja DBS-i ravispetsiifilises patsiendijuhendis olevat teavet. Paluge neil DBS-süsteemi ja teiste meditsiiniprotseduuride ühilduvuse kohta üksikasjaliku teabe saamiseks ühendust võtta ettevõttega Medtronic. Ameerika Ühendriikides võivad nad helistada numbril 1 800 510 6735.Diatermia—patsiendid, kellele tehakse diatermiat (süvakuumutusravi). Teavitage kõiki, kes teie ravimisega tegelevad, et teile EI TOHI teha kuskil kehas lühilainediatermiat, mikrolainediatermiat ega terapeutilist ultrahelidiatermiat (kõiki nimetatakse edaspidi diatermiaks), kuna teile on implanteeritud neurostimulatsioonisüsteem. Diatermial edastatav energia võib liikuda läbi implanteeritud süsteemi, põhjustada koekahjustusi ja viia tõsiste vigastuste või surmani.Diatermia võib kahjustada ka neurostimulatsioonisüsteemi osi. See võib põhjustada neurostimulatsioonisüsteemi ravi kadu ja vaja võib minna lisaoperatsiooni, et teile implanteeritud süsteemi osasid eemaldada või välja vahetada.Diatermiaravi võib vigastada inimesi või kahjustada seadet järgmistel juhtudel:•neurostimulatsioonisüsteem on lülitatud sisse või välja;•diatermiat kasutatakse mis tahes kehapiirkonnal (mitte ainult neurostimulatsioonisüsteemi asukohas);•diatermiat kasutatakse soojuse edastamiseks või mitte;•neurostimulatsioonisüsteemi mis tahes komponent (elektroodijuhe, pikendus, neurostimulaator) jääb kehasse.Teatud MRT-protseduurid—saatva kogu keha raadiosagedusliku mähise, ainult vastuvõtva peamähise või rindkerele ulatuva saatva peamähise kasutamine on vastunäidustatud kõigi järgmiste implanteeritud DBS-süsteemide või süsteemi komponentidega patsientidele:•neurostimulaator Activa SC, mudel 37602;•mis tahes DBS-süsteemiga implanteeritud taskuadapterid, mudelid 64001 ja 64002.Kui teile määratakse MRT-uuring, öelge kindlasti oma arstile, et teile on implanteeritud DBS-süsteem ning et teile ei tohi teha järgmist tüüpi MRT-protseduure:•kogu keha saatev raadiosageduslik (RF) mähis;•ainult vastuvõttev peamähis;•üle rindkerepiirkonna ulatuv saatev peamähis.Need MRT-tüübid võivad panna implanteeritud elektroodijuhtme(te) elektroodiga otsad soojust tekitama, mis viib tõsise ja püsiva vigastuseni (sh kooma, paralüüs või surm).Ettevõte Medtronic annab arstidele üksikasjalikke juhiseid implanteeritud DBS-süsteemiga patsientidele MRT tegemise kohta. Paluge oma arstil pöörduda uusimate MRT suuniste saamiseks ettevõtte Medtronic poole või külastada veebilehte www.medtronic.com/mri (kui see on saadaval). Ameerika Ühendriikides võib teie arst helistada numbril 1 800 510 6735.Täiendav ohutusalane teave MRT kohta on toodud selle juhendi lõpu poole. Teavet MRT-skanni tüüpide kohta, mida teile teha tohib, lugege jaotisest „Võimalikud häiringud” meditsiiniliste ja hambaravikeskkondade alase teabe alt, "Lisa A. Elektromagnetilised häiringud".Teavet selle kohta, mida teha MRT-uuringu korral, vt: "Lisa B. MRT-uuringud".Transkraniaalne magnetstimulatsioonravi—transkraniaalne magnetstimulatsioonravi (TMS) on vastunäidustatud mis tahes implanteeritud DBS-süsteemi või süsteemi komponendiga patsientidele. Muud vastunäidustused—patsientidele, kes ei ole võimelised DBS-süsteemi õigesti kasutama, ei tohi süsteemi implanteerida.Teie spetsiifilise raviga seotud täiendavaid vastunäidustusi lugege DBS-i ravispetsiifilisest patsiendijuhendist.OhudEttevõtte Medtronic DBS-raviga kaasnevad operatsioonist tingitud ohud ja võimalikud operatsioonijärgsed kõrvaltoimed, mille hulka võivad kuuluda seadmega seotud tüsistused.Operatsiooniga seotud ohudPeaaju stimulatsioonisüsteemi implanteerimisega kaasnevad samalaadsed ohud nagu muude ajuoperatsioonidega ja teiste kehapiirkondade operatsioonidega.Ohud on muu hulgas:•ajusisesest verejooksust või verevoolu sulgumisest põhjustatud insult, mis võib lõppeda kooma, paralüüsi või surmaga;•anesteesiaga seotud tüsistused, nagu madal vererõhk, iiveldus, oksendamine, peavalu ja allergiline reaktsioon;•elektroodijuhtme, neurostimulaatori, pikenduse või implanteerimis- või eksplanteerimisprotseduuril kasutatavate seadmetega seotud tüsistused, sh seadme mehaanilised või elektrilised tüsistused;•pikenduse implanteerimisprotseduuri tüsistused võivad põhjustada närvide, veresoonte või muude operatsioonikoha läheduses olevate kehapiirkondade kahjustusi;•aju ümbritseva vedeliku leke;•õhu sattumine peaajusse või selle ümber;•krambid.Võimalikud operatsioonijärgsed kõrvaltoimedKonkreetse ravimenetlusega seotud täiendavaid võimalikke kõrvaltoimeid vaadake oma DBS-i ravispetsiifilisest patsiendijuhendist. Esineda võib järgmisi kõrvaltoimeid, mis võivad olla kas ajutised või püsivad. Mõningad kõrvaltoimed võivad olla asjakohasemad olenevalt sellest, millist meditsiinilist seisundit teie puhul ravitakse.•Ajusisesest verejooksust või verevoolu sulgumisest põhjustatud insult, mis võib lõppeda kooma, paralüüsi või surmaga;•valu, puudulik paranemine, põletik (punetus), paistetus, eritis või drenaaž operatsioonikohtades;•infektsioon, sh palaviku või külmavärinate sümptomid;•pea- või seljaaju infektsioon;•turse või vedelik peaajus DBS-i elektroodijuhtme ümbruses, mis võib tekkida mõne nädala kuni mõne kuu möödumisel implanteerimisest ning väljendub üldjuhul uute neuroloogiliste sümptomitena (nõrkus, kõndimisraskused, pearinglus, tuimus, segasusseisund, kõnehäired ja nägemishäired). Elektroodijuhtme kirurgilisel eemaldamisel võivad turse ja vedelik väheneda ning neuroloogilised sümptomid leeveneda;•peaaju stimulatsioonisüsteemi osad võivad kuluda läbi naha, mis võib põhjustada infektsiooni või armistumist;•elektroodijuhe või elektroodijuhtme ja pikenduse ühenduskoht võib nihkuda või vajada kohandamist. Paigutuse kohandamiseks võib olla vajalik operatsioon;•DBS-ravi võib mehaaniliste/elektriliste probleemide või aku/patarei tühjenemise tõttu katkeda. Sedalaadi tüsistused võivad nõuda kirurgilist sekkumist;•nahaaluse koe pinguldumine või kiskumine, mis võib põhjustada valu, deformeerumist ja ebamugavustunnet ning vähendada pea liikuvust, kusjuures see võib tekkida nädalate kuni aastate möödumisel implanteerimisest ja nõuda kirurgilist sekkumist;•ajutised või püsivad neuroloogilised sümptomid:–haigussümptomite ägenemine;–diploopia ja muud nägemishäired;–neelamisraskused;–kõnehäired, näiteks raskused sosinast valjemini rääkimisega (düsartria) ja/või sõnade moodustamisega (düsfaasia);–pearinglus või -pööritus (tasakaaluhäired);–näo- ja jäsemelihaste nõrkus või osaline paralüüs (parees);–ebanormaalsed tahtmatud liigutused (koorea, düstoonia, düskineesia);–liikumis- või koordinatsioonihäired, sh jäikus ja raskused kõndimisega;–kihelus- või kirvendustunne (paresteesia);–tuimus (hüpesteesia);–peavalu;–segasusseisund, tähelepanu- ja mäluhäired (vaimse seisundi muutused);–unehäired, ebaharilikud unenäod;•ajutiste või püsivate hälbeliste käitumisviiside, meeleolude või mõtete teke või süvenemine, sh:–enesetapumõtted ja -katsed, enesetapp, depressioon;–ärevus või paanika;–hüperaktiivsus, ülemäära tugev või olukorraga sobimatu kurb või rõõmus meeleolu, tegelikkusele mittevastavate asjade kuulmine või nägemine, pereliikmete või hooldajate poolt täheldatud ebaharilikud käitumisviisid, obsessiiv-kompulsiivne häire;–hälbelised mõtted;–uued või ebaharilikud meeleolud või käitumisviisid, nagu agressiivsus, impulsiivsus, apaatia, agiteeritus;•krambid;•teie kehal võib tekkida peaaju stimulatsioonisüsteemi suhtes allergiline reaktsioon. Keha võib ka süsteemi ära tõugata (kui võõrkeha);•kõhu- ja seedehäired;•DBS-iga seotud köha;•raputav, vibreeriv, surisev või elektrilöögiga sarnane tunne;•esineb koekahjustuste oht, mis tuleneb programmeerimisparameetritest või peaaju stimulatsioonisüsteemi mõne osa rikkest;•kaalutõus või -langus.Märkus. Mis tahes nimetatud kõrvaltoime tekkimisel võtke ühendust oma arstiga.Ainult EL-is: ohutuse ja kliinilise toimivuse kokkuvõte (SSCP) on leitav aadressil https://ec.europa.eu/tools/eudamed. SSCP otsimiseks sisestage tootja (Medtronic), seadme nimi (kaubanduslik nimetus) ja seadme mudelinumber.HoiatusedLisaks vt jaotist "Lubamatud meditsiiniprotseduurid (vastunäidustused)" lk .Lisahoiatusi vt jaotisest "Füüsilised tegevused" lk .Teatud MRT-protseduurid—mõnda tüüpi MRT-protseduurid võivad viia implanteeritud DBS-süsteemi liikumise, soojenemise või kahjustumiseni. See võib põhjustada tõsiseid ja püsivaid kahjustusi, sh kooma, paralüüs või surm.Täiendav ohutusalane teave MRT kohta on toodud selle juhendi lõpu poole. Teavet MRT-skanni tüüpide kohta, mida teile teha tohib, lugege jaotisest „Võimalikud häiringud” meditsiiniliste ja hambaravikeskkondade alase teabe alt, "Lisa A. Elektromagnetilised häiringud".Teavet selle kohta, mida teha MRT-uuringu korral, vt: "Lisa B. MRT-uuringud".Elektromagnetilised häiringud (EMI)—elektromagnetilised häiringud on tingitud väljast (elektriline, magnetiline või kombineeritud), mida genereerivad erinevad meditsiinilistes, kodustes või töökeskkondades leiduvad seadmed.Elektromagnetilised häiringud võivad põhjustada:•tõsist vigastust või surma, mis tuleneb implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi komponentide kuumenemisest, mis võib kahjustada ümbritsevaid kudesid;•süsteemi kahjustust, mis muudab vajalikuks seadme kirurgilise asendamise või viib sümptomite reguleerimise muutumise või kaoni;•neurostimulaatori funktsiooni muutusi, mis lülitavad selle sisse või välja või lähtestavad tehasesätetele, mis võib viia stimulatsiooni kao ja sümptomite naasmiseni ning vajaduseni lasta see arstil ümber programmeerida;•ootamatuid muutusi stimulatsioonis, mis põhjustavad stimulatsiooni lühiajalist kasvu või vahelduvat stimulatsiooni, mida mõned patsiendid on kirjeldanud rappumise või elektrilöögisarnase tundena.Täielikku teavet EMI hoiatuste kohta vt: "Lisa A. Elektromagnetilised häiringud" lk .Korpuse kahjustus—kui pärast implanteerimist neurostimulaator rebeneb või sellesse tekib väliste jõudude tõttu auk, võivad akus/patareis olevad kemikaalid tekitada raskeid põletusi.Liigne stimulatsioon—esineb ajukoe kahjustuste oht, mis tuleneb kõrgetest stimulatsioonisätetest või neurostimulaatori mõne osa rikkest. Vere hüübimist aeglustavad ravimid—kui olete implanteerimisoperatsiooni kandidaat ja võtate vere hüübimist aeglustavaid ravimeid (antikoagulante, nagu aspiriin või varfariin), teavitage sellest oma arsti. Need ravimid võivad suurendada operatsiooniaegse verejooksu ohtu.Retseptiravimid, käsimüügiravimid ja toidulisandid—teavitage oma arsti kõigist retseptiravimitest, käsimüügiravimitest ja toidulisanditest, mida te võtate. Mõned neist võivad tekitada DBS-raviga kahjulikke koostoimeid.Psühhoterapeutilised protseduurid—elektromagnetilist häiringut tekitavaid seadmeid kasutavate psühhoterapeutiliste protseduuride (nt elektrokonvulsiivravi) ohutust implanteeritud DBS-süsteemiga patsientidel pole kindlaks tehtud.Komponentide rikked—DBS-süsteem võib aku/patarei tühjenemise või muude põhjuste tõttu ootamatult töö lõpetada. Kui seade lõpetab töö, tekivad enne süsteemi implanteerimist esinenud sümptomid tõenäoliselt taas.Patsiendi tegevused ja keskkonnaga seotud hoiatused—peaksite olema mõistlikult ettevaatlik tugevat elektri- või magnetvälja genereerivate esemete vältimisel. Tugevate elektromagnetiliste häiringute (EMI) allikate lähedal olemine võib põhjustada neurostimulaatori sisse- või väljalülitumist. Samuti võib teile implanteeritud süsteem ootamatult lõpetada töötamise aku/patarei tühjenemise tõttu või muul põhjusel. Seetõttu peate olema ettevaatlik selliseid toiminguid tehes, mis võiksid sümptomite ootamatul naasmisel ohtlikud olla. Lisateavet EMI võimalike allikate kohta vt: "Lisa A. Elektromagnetilised häiringud" lk .DBS-süsteemi eksplanteerimise ja EMI-ga seotud kaalutlused—kui DBS-süsteemi mis tahes komponent (neurostimulaator, elektroodijuhe, pikendus või elektroodijuhtme-pikenduse fragment) jääb süsteemi osalise eksplanteerimise järel teie kehasse implanteerituks, võib EMI mõjutada allesjäänud komponente. Need mõjud on muu hulgas indutseeritud vool ja komponendi soojenemine, mis võib viia elektrilöögi sarnase või raputava tunde või tõsiseid vigastusi või surma põhjustava koekahjustuseni. Seetõttu küsige DBS-süsteemi kirurgilisel eemaldamisel oma arstilt, kas kehasse jääb veel mõni komponent. Kui jääb, teavitage alati kõiki meditsiinitöötajaid sellest, et teile on implanteeritud DBS-süsteem, et nad saaksid rakendada vajalikke ettevaatusabinõusid.Süsteemi implanteeritud osade lükkamine või keeramine—vältige süsteemi implanteeritud osade, näiteks neurostimulaatori, lükkamist ja keeramist. See võib süsteemi kahjustada või nahaerosiooni põhjustada. See võib viia operatsiooni vajaduseni.EttevaatusabinõudMitu implantaati—ühele ajupoolkerale mitme elektroodijuhtme implanteerimise pikaajalist ohutust ei ole kindlaks tehtud.Koordinatsiooni nõudvad tegevused—koordinatsiooni kadu on üks DBS-ravi võimalikke kõrvaltoimeid. Olge koordinatsiooni nõudvate tegevuste sooritamisel (nt ujumisel) ettevaatlik, isegi kui saite nendega enne DBS-ravi hästi hakkama.Kümblemine—patsiendid peavad kümblemisel rakendama mõistlikku ettevaatust. Patareide eeldatav tööigaAku/patarei eluiga sõltub programmeeritud sätetest ja neurostimulaatori kasutamise ajast.Akuga neurostimulaatori aku eluiga võib mõjutada see, kui hästi olete säilitanud aku laetustaset. Lisateavet vt: Peatükk 4 "Oluline teave akuga neurostimulaatorite kohta", lk .Aku/patarei on neurostimulaatori püsiv osa. Aku/patarei asendamiseks peab teie arst kogu neurostimulaatori asendama. See on väike kirurgiline protseduur ja seda tehakse tavaliselt päevakirurgia osakonnas kohaliku tuimastusega. Selleks ei ole vaja pearaami kasutamist.
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	Teie implanteerimisprotseduurDBS-i implanteerimisprotseduur võib ravitavast meditsiinilisest seisundist sõltuvalt erineda. Enne operatsiooniImplanteerimisprotseduuriks valmistumine sõltub saadava DBS-ravi tüübist. Teavet selle kohta, mida enne operatsiooni oodata, lugege DBS-i ravispetsiifilisest patsiendijuhendist.OperatsioonipäevOperatsioon võib hõlmata järgmisi samme.1.Teie pea külge kinnitatakse metallraam. Raam on spetsiaalne instrument, mis võimaldab kirurgil leida õige tee sihtkohani teie ajus.2.Kirurg kontrollib teie aju MRT- (magnetresonantstomograafilisi) ja KT- (kompuutertomograafilisi) skanne, et teha kindlaks elektroodijuhtme(te) paigaldamise koht.3.Seejärel lähete operatsioonisaali. Arst teeb teie peanaha tuimaks ja teeb seejärel koljusse iga elektroodijuhtme jaoks väikese ava. Ava on vajalik elektroodijuhtme paigaldamiseks teie ajusse. Operatsiooni ajal hiljem asetatakse avale kork.4.Arst paigaldab elektroodijuhtme(d) teie ajusse.Märkus. See, kuidas arst elektroodijuhtme paigaldamiseks õige ajupiirkonna leiab, sõltub saadava DBS-ravi tüübist. Lisateavet selle sammu kohta vt DBS-i ravispetsiifilisest patsiendijuhendist.5.Elektroodijuhe lukustatakse kolju välispinnale spetsiaalse korgiga. Pärast kõigi elektroodijuhtmete korki kinnitamist eemaldatakse metallraam teie pea ümbert.Pikenduse ja neurostimulaatori paigaldamine11 Täieliku DBS-süsteemi kirjeldust vt jaotisest "Teie DBS-süsteem" lk .Kui teile ei implanteerita pikendust ja neurostimulaatorit elektroodijuhtmega samal ajal, lubatakse teid tõenäoliselt koju ligikaudu 24–48 tunni pärast. Haiglas viibimise kestuse otsustab teie arst.Kui teile implanteeritakse nii pikendus kui ka neurostimulaator, olete tuimastatud ja magate. Teid lastakse tõenäoliselt koju ligikaudu 24–48 tunni pärast. Haiglas viibimise kestuse otsustab teie arst.Pärast operatsiooniTeie arst otsustab, millal DBS-ravi sisse lülitada. See võidakse sisse lülitada kohe pärast operatsiooni või pärast (ligikaudu nelja nädala pikkust) paranemisaega.Esmane programmeerimineTeie arst kasutab seadet nimega arstiprogrammeerija teie neurostimulaatori sisse lülitamiseks ja ravisätete reguleerimiseks. Sõltuvalt saadava DBS-ravi tüübist võib mõne esimese operatsioonijärgse kuu jooksul olla vajalik kliinikusse naasmine, et arst teie ravisätteid peenhäälestada saaks. Patsiendi implantaadikaart ja patsiendi tunnuskaartOlenevalt teie geograafilisest asukohast võidakse teile anda mitu kaarti. Küsige oma arstilt, millise patsiendi implantaadikaardi või patsiendi tunnuskaardi te haiglast lahkudes peaksite saama. Need kaardid annavad teavet teie, implanteeritud seadme ja arsti kohta. Patsiendikaartide abil võidakse teil lubada turvaseadmetest ilma neid läbimata mööduda. Kandke neid kaarte endaga alati kaasas ja võtke need kaasa kõigile MRT-visiitidele (vt "Lisa B. MRT-uuringud" lk ).Kui kolite, vahetate arsti või kaotate kaardi ära, võtke asenduskaardi saamiseks ühendust ettevõttega Medtronic. Vaadake ettevõtte Medtronic kontaktandmeid käesoleva juhendi lõpus. Haiglas antakse teile ajutine tunnuskaart. Kui implantaadi haiglas registreerimise teave jõuab ettevõtteni Medtronic, antakse teile püsiv tunnuskaart.Kodus taastuminePärast operatsiooni juhendab arst või õde teid koduse hoolduse alal. Need juhised sisaldavad sageli teavet operatsioonijärgse paranemisprotsessi, võetavate ravimite ja igapäevaste tegevuste juurde naasmise kohta.ParanemineOperatsioonist paranemine võtab mitu nädalat. Paranemisprotsessi ajal võite tunda mõningast ebamugavust sisselõikekohal ja ebamugavust või valu neurostimulaatori piirkonnas. Kui märkate ebatavalisi sümptomeid, võtke ühendust oma arstiga.RavimidRavimite võtmisel järgige alati oma arsti juhiseid.Igapäevased tegevused ja kehaline koormusTaastumise ajal järgige oma arsti juhiseid. Pärast paranemisperioodi peaks teil arsti heakskiidul olema võimalik tavapärase elustiiliga jätkata.Igapäevaste tegevuste taastamine peaks teie enesetunnet parandama, mitte seda halvemaks muutma. Küsige arstilt tegevuste kohta, mis hõlmavad kaela painutamist, käsivarte õlast kõrgemale tõstmist või pingutust, näiteks raskete esemete tõstmist.Olge ettevaatlik tegevustel, mis võivad lõppeda õnnetuse või kukkumisega. Äkilised järsud liigutused võivad põhjustada elektroodijuhtme(te) liikumist. Kukkumine võib kahjustada implanteeritud süsteemi osi. DBS-süsteemi komponentide parandamiseks või asendamiseks võib olla vajalik operatsioon.Lisateavet tegevuste kohta lugege selle peatüki järgmistest jaotistest.Mida peaksite teadma?Järgmised DBS-süsteemi alased suunised aitavad tagada, et saate võimalikult ohutut ja tõhusat ravi.Märkus. Lugege kindlasti täiendavaid ettevaatusabinõusid, vt: Peatükk 2 "Teie DBS-süsteem".•Teavitage alati kõiki meditsiinitöötajaid, et teile on implanteeritud peaaju stimulatsioonisüsteem, ja öelge neile, kus see asub. Kui neil on küsimusi, peaksid nad ühendust võtma ettevõttega Medtronic. Ameerika Ühendriikides võivad nad helistada numbril 1 800 510 6735.•Kui teil tekib ebatavalisi sümptomeid, mis võivad teie arust olla seotud neurostimulaatoriga, võtke ühendust oma arstiga.•Kui teiega tegeleb pereliige või hooldaja, paluge neil lugeda teie DBS-i patsiendi ravijuhendeid koos teiega. Mõnes olukorras võite nende abi vajada.•Minge kõigile järelvisiitidele. See tagab, et saate parimat võimalikku ravi.•Kontrollige oma neurostimulaatori akut/patareid. Juhised leiate patsiendiprogrammeerija kasutusjuhendist.–Kui teil on mittelaetava patareiga neurostimulaator, ütleb teie arst, kui tihti patarei olekut kontrollida.–Kui teil on akuga neurostimulaator, vt: Peatükk 4 "Oluline teave akuga neurostimulaatorite kohta", lk .Millal arstile helistada?Helistage oma arstile, kui esineb mis tahes sündmus järgmistest.•Tekib valu, punetus või turse peanahale, kaelale või rindkerele stimulatsioonisüsteemi implanteerimise piirkonda.•Sümptomid ei leevene, aga tundub, et neurostimulaator on sisse lülitatud.•Tunnete stimulatsiooni ajal ebamugavust või valu. Esmalt lülitage neurostimulaator välja ja seejärel helistage arstile.•Neurostimulaatorit pole võimalik sisse või välja lülitada.•Tunnete sümptomite ootamatuid muutusi.•Tunnete ebatavalisi sümptomeid, mis teie arust võivad olla põhjustatud elektromagnetilistest häiringutest (nt turvaseadmetest).•Kaotate patsiendi juhtseadme või laadimissüsteemi mis tahes osa.22 Ainult akuga DBS-süsteemid.Tõsisest intsidendist teatamineKui teil tekib raviga seoses ebatavalisi kõrvaltoimeid või kui seadmega tekib mõni tõsine intsident, teatage sellest viivitamatult oma klinitsistile. Klinitsist aitab teil sümptomeid leevendada ning võib intsidendist teatada ettevõttele Medtronic ja asjaomasele pädevale asutusele.Füüsilised tegevusedKaitske kindlasti oma implanteeritud DBS-süsteemi, vältides järgmisi tegevusi täielikult või järgides nende tegevustega seotud hoiatusi. Peaksite neid tegevusi ka oma arstiga arutama. Ülemäärast väänamist või venitamist nõudvad tegevused – vältige tegevusi, mis võivad DBS-süsteemi implanteeritud komponente ebasobivalt pingestada. Sellised tegevused, nagu äkiline, ülemäärane või korduv painutamine, väänamine või venitamine, võivad põhjustada komponendi murdumist või lahtitulekut. Komponendi murdumine või lahtitulek võib viia stimulatsiooni kaoni, vahelduva stimulatsioonini, stimulatsioonini murrukohas ja täiendava operatsioonini komponendi väljavahetamiseks või ümberasetamiseks. Akvalangiga sukeldumine või kõrgrõhukambrid – te ei tohi sukelduda sügavamale kui 10 meetrit (33 jalga) ega siseneda kõrgrõhukambritesse absoluutse atmosfäärirõhuga (ATA) üle 2,0. Sügavamal kui 10 meetrit (33 jalga) esinevad (või 2,0 ATA ületavad) rõhud võivad DBS-süsteemi kahjustada. Enne sukeldumist või kõrgrõhukambri kasutamist rääkige arstiga kõrgrõhu mõjust. Langevarjuhüpped, suusatamine või mägimatkamine – kõrgused ei tohiks DBS-süsteemi mõjutada, kuid peaksite arvesse võtma kõigi plaanitud tegevusega kaasnevaid liigutusi ja rakendama ettevaatusabinõusid, et vältida implanteeritud süsteemile ülemäärase pinge rakendamist. Näiteks võib langevarju avanemisel tekkiv äkiline tõmme põhjustada elektroodijuhtme nihkumist või murde, mis võivad viia vajaduseni elektroodijuhe operatsiooniga korrigeerida või uuesti paigaldada.Sagedased küsimusedKas neurostimulaatorit on läbi riiete näha?Sõltuvalt kehaehitusest võib neurostimulaator paista väikese nahaaluse kühmuna. Teie arst paigaldab neurostimulaatori aga piirkonda, mis on kõige mugavam ja kosmeetiliselt sobivaim.Milline on stimulatsioon?Te ei pruugi stimulatsiooni tajuda. Tunnete stimulatsiooni mõjusid, kui see teie meditsiinilise seisundi sümptomeid vähendab. Mõned inimesed võivad ravi esmakordsel sisselülitamisel tunda lühiajalist kihelust. Mõned patsiendid on kirjeldanud tugevamaid stimulatsioonitasemeid kui ebamugavaid (raputav või elektrilöögi sarnane).Kas peaaju stimulatsioonisüsteem teeb häält?Ei.Mis juhtub, kui neurostimulaator enam ei tööta?Teie meditsiinilise seisundi sümptomid naasevad. Kui te ei suuda võimalikku põhjust tuvastada ja probleemi parandada, võtke ühendust arstiga.Kas saan stimulatsiooni tugevust suurendada või vähendada?Paljudel juhtudel võib stimulatsiooni tugevust muuta ainult arst. Mõned implanteeritud neurostimulaatoriga patsiendid saavad stimulatsioonisätteid muuta patsiendi juhtseadmega. Küsige oma arstilt, kas tohite stimulatsiooni tugevust ise suurendada või vähendada.Kas saan jätkata tavapäraste igapäevaste tegevustega?Mõne esimese operatsioonijärgse nädala jooksul peaksite vältima pingutust nõudvaid tegevusi, käsivarte õlast kõrgemale tõstmist ning kaela liigset venitamist. Võite järk-järgult proovida tegevusi, mis enne operatsiooni rasked olid. Arutage seda esmalt arstiga.Kas stimulatsiooni tohib kasutada raseduse ajal?DBS-süsteemi raseduse või sünnituse ajal kasutamise ohutus pole teada. Kui saate teada või kahtlustate, et olete rase, võtke viivitamatult ühendust oma arstiga.Mida teha, kui stimulatsioon muutub või tekib ebamugavustunne?Võtke viivitamatult ühendust oma arstiga.Lisateave ettevõtte Medtronic DBS-ravi kohtaLisateavet DBS-ravi kohta saate järgmiselt:•ettevõtte Medtronic veebilehelt: www.medtronic.com;•ettevõttelt Medtronic, kasutades kontaktandmeid käesoleva juhendi lõpus;•oma arstilt.
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	Selles peatükis toodud teave kehtib ainult akuga neurostimulaatoritele. Kui teil on akuga neurostimulaator, näitab teie klinitsist teile, kuidas sisemist akut laadida.Kui teil ei ole akuga neurostimulaatorit, ei pea te seda peatükki lugema.Teie kohustusedAkuga neurostimulaatorit tohib implanteerida ainult järgmistel juhtudel:•kui te olete valmis ja võimeline lisama vajalikud laadimistoimingud oma igapäevategevuste hulka;•kui te olete võimeline patsiendi juhtseadet kasutama ja mõistate ekraanil kuvatavaid ikoone;•kui te olete võimeline aku olekut regulaarselt jälgima ja olekule vastavaid toiminguid tegema;•kui te olete võimeline implanteeritud neurostimulaatori täpset asukohta leidma, laadurit neurostimulaatori kohale õigesti paigutama ja aku laadimise edenemist jälgima;•kui te olete võimeline jätkuvalt tegema ravi säilitamiseks piisava kestuse ja sagedusega laadimistoiminguid;•kui te olete valmis kasutama patsiendi juhtseadme häirefunktsiooni või muud tõhusat meetodit, mis aku oleku kontrollimist igapäevaselt meelde tuletab;•kui te olete (ja teie hooldaja on) võimeline jätkama nõutavate laadimistoimingutega kõigis tingimustes (nt voolukatkestus, reisimine või hospitaliseerimine) ja mõistate neurostimulaatoris laetud aku hoidmise hädavajalikkust.Neurostimulaatori aku kontrolliminePeaksite neurostimulaatori aku laetustaset kontrollima iga päev. Hoiatus! Neurostimulaatori aku laetust on äärmiselt oluline iga päev kontrollida. Kui neurostimulaatori edastatav ravi aku tühjenemise tõttu äkitselt peatub, võib see põhjustada teie sümptomite naasmise. Mõnel juhul võivad sümptomid naastes olla intensiivsemad kui enne implanteerimist. Harvadel juhtudel võib see põhjustada meditsiinilise eriolukorra.Neurostimulaatori akut on oluline laadida regulaarselt ja sagedasti vastavalt teie vajadustele ja arsti soovitustele (näiteks iganädalaselt või igapäevaselt), et aku püsiks laetuna. Kui teil tekib aku laadimisel tehnilist laadi probleeme, võtke ühendust oma arsti või ettevõtte Medtronic klienditeenindusega.Kui täheldate sümptomite naasmist, kontrollige esmalt aku olekut. Kui aku olek näitab aku tühjenemist, laadige seda viivitamatult. Järgige arsti nõuandeid ravimite võtmise kohta siis, kui teie neurostimulaator ei tööta. Ravimid võivad aidata teie sümptomeid kuni aku laadimiseni kontrolli all hoida. Kui teie sümptomid süvenevad ega naase tasemeni, millel need töötava neurostimulaatori korral olid, või kui seadme aku olek ei näita, et seda oleks vaja laadida, võtke viivitamatult arstiga ühendust. Teie arst saab neurostimulatsioonisüsteemi olekut kontrollida ja teie seisundit jälgida.Kontrollige ja laadige – muutke see harjumuseksKuna see harjumus on nii oluline, seadke neurostimulaatori aku regulaarselt kontrollimine ja laadimine endale prioriteediks.•Kontrollige aku laetustaset iga päev samal kellaajal (teie arst võib seadistada selleks kellaajaks patsiendi juhtseadme märguande).•Kombineerige aku laetustaseme kontrollimine mõne muu igapäevase tegevusega, et muuta see mugavaks harjumuseks.•Võtke oma neurostimulaatori laadimissüsteem alati endaga kaasa, kui reisite või kui teid hospitaliseeritakse (isegi üheks ööks).•Jätke neurostimulaatori täielikuks laadimiseks piisavalt aega. Sõltuvalt aku laetustasemest laadimise alustamisel võib selleks kuluda kuni kaks tundi Percept RC puhul või kuni neli tundi Activa RC puhul. Kui aku on täielikult tühi või laadimisseanss pole tõhus, võib neurostimulaatori laadimine võtta Activa RC puhul üle 12 tunni.Te ei pea ootama, kuni aku laetustase madal on. Kui see on teile mugavam, võite akut laadida iga päev.Märkus. Pidage meeles, et isegi ravi väljalülitamisel jätkab neurostimulaatori aku tööd. Peaksite endiselt akut igapäevaselt kontrollima ja vajadusel laadima.Arutage oma arstiga, kui tihti peaksite neurostimulaatori akut oma individuaalsetel ravisätetel põhinevalt laadima.Teie neurostimulaatori akut võib laadida palju kordi; lõpuks tuleb neurostimulaator aga välja vahetada.
	Teie kohustused
	5 Lisateave
	Neurostimulaatori kasutusest kõrvaldamineImplanteeritud neurostimulaator tuleb enne matmist või tuhastamist eemaldada. Mõnes riigis on aku-/patareitoitega implanteeritavate seadmete eemaldamine enne matmist kohustuslik keskkonnaalaste määruste tõttu. Lisaks põhjustab tuhastamine aku/patarei plahvatamist. Eemaldatud seadmeid ei tohi uuesti steriliseerida ega uuesti paigaldada.Soovitame paluda eksplanteeritud seade analüüsimiseks ja kõrvaldamiseks ettevõttele Medtronic tagastada. Teie seadme seisundi analüüsimine võimaldab meil tulevasi seadmeid täiustada. Kui teil või teie arstil on küsimusi, kasutage tagakaanel olevaid kontaktandmeid.Tehnilised andmed Tabel 5.1 DBS-süsteemi neurostimulaatori tehnilised andmedab  Neurostimulaatori mudelSuurusKaalToiteallikasPercept PC mudel B352006,8 cm × 5,1 cm × 1,1 cm(2,6 tolli × 2,0 tolli × 0,4 tolli)61 g(2,2 untsi)3,2 V hübriid-kombineeritud hõbevanaadiumoksiidpatareiPercept RC mudel B353005,7 cm x 
 4,7 cm x 
 0,6 cm(2,2 tolli x 1,9 tolli x 0,2 tolli)29 g(1,0 untsi)LiitiumioonakuActiva PC mudel 376016,5 cm × 4,9 cm × 1,5 cm(2,6 tolli × 1,9 tolli × 0,6 tolli)67 g(2,4 untsi)3,2 V hübriid-kombineeritud hõbevanaadiumoksiidpatareiActiva RC mudel 376125,4 cm × 5,4 cm × 1,1 cm(2,1 tolli × 2,1 tolli × 0,4 tolli)40 g(1,4 untsi)LiitiumioonakuActiva SC mudel 376025,5 cm × 6,0 cm × 1,1 cm(2,2 tolli × 2,4 tolli × 0,4 tolli)45 g(1,6 untsi)3,2 V hübriid-kombineeritud hõbevanaadiumoksiidpatareiActiva SC mudel 376035,5 cm × 6,0 cm × 1,1 cm(2,2 tolli × 2,4 tolli × 0,4 tolli)45 g(1,6 untsi)3,2 V hübriid-kombineeritud hõbevanaadiumoksiidpatareiaTeavet neurostimulaatori aku/patarei tööea kohta vt DBS-i ravispetsiifilisest patsiendijuhendist.bKõik mõõtmed on ligikaudsed. Tabel 5.2 Materjalid ja ained, millega võite kokku puutudaa  KirjeldusSpetsifikatsioonPercept PC mudel B35200
 Activa RC mudel 37612
 Activa SC mudel 37603Titaan
 Silikoonkummi
 Silikoonipõhine meditsiiniline liimaine
 PolüsulfoonPercept RC mudel B35300Titaan
 Titaandioksiidiga polüsulfoon
 SilikoonActiva SC mudel 37602
 Activa PC mudel 37601Titaan
 Silikoonkummi
 Silikoonipõhine meditsiiniline liimaine
 PolüuretaanElektroodijuhePolüuretaan
 Plaatina-iriidiumPikendusPolüuretaan
 Silikoonkummi
 Roostevaba teras
 Titaan
 TitaandioksiidPuuriava seadePolüamiid
 Titaan
 TitaandioksiidKonnektorikorkPolüuretaanaMaterjalide täielikku loendit küsige oma arstilt.
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	6 Lisa A. Elektromagnetilised häiringud
	Teave elektromagnetiliste häiringute kohtaElektromagnetilised häiringud (EMI) on tingitud väljast (elektriline, magnetiline või kombineeritud), mida genereerivad erinevad meditsiinilistes, kodustes või töökeskkondades leiduvad seadmed.Need EMI allikad võivad tekitada häiringuid, millest piisab järgmiseks:•neurostimulaatori sisse- või väljalülitamiseks;•ebamugavat tunnet tekitava stimulatsiooni põhjustamiseks;•neurostimulaatori tehasesätete taastamiseks, mille tagajärjel peab arst selle ümber programmeerima.Teie neurostimulaator on valmistatud enamike EMI allikate eest kaitstuna. Siiski võivad tugevad elektromagnetväljad ja püsimagnetid süsteemi häirida.Isegi kui ravi on välja lülitatud, võib EMI teile implanteeritud süsteemi mõjutada.Kui arvate, et EMI häirib teie DBS-ravi, peaksite tegema järgmist.•Liikuge EMI-d põhjustavast seadmest või esemest eemale.•Võimaluse korral lülitage EMI-d põhjustav seade või ese välja.•Vajadusel kasutage neurostimulaatori taas sisse või välja lülitamiseks patsiendi juhtseadet.•Teavitage seadme omanikku või operaatorit probleemist.Kui need toimingud ei lahenda häiringu mõju või arvate, et DBS-ravi ei ole pärast elektromagnetilise häiringuga kokkupuudet enam efektiivne, võtke ühendust oma arstiga.Märkus. Eseme kohta kiirelt teabe leidmiseks vt: "EMI teatmetabel", lk .Turvaseadmed ja -väravadMõnest turvaseadmest või -väravast läbi kõndimine võib suurendada stimulatsiooni või tekitada lisastimulatsiooni. Lisaks võib see neurostimulaatori sisse või välja lülitada.Olge ettevaatlikud näiteks lennujaamades, raamatukogudes ja mõnedes poodides olevate turvaväravate (kaarte) juures. Kui lennujaamas kasutatakse käeshoitavat turvaandurit, paluge turvatöötajal vältida anduri neurostimulaatori kohale asetamist.Sellistele seadmetele lähenedes tehke järgmist.1.Kui seadmetega tegelevad turvatöötajad, näidake neile oma neurostimulaatori tunnuskaarti ja paluge turvaseadme asemel käsitsi läbiotsimist.2.Kui peate turvaseadme läbima, lähenege seadme keskkohale ja kõndige sellest tavapärasel viisil läbi.3.Kui on kaks turvaväravat, kõndige läbi keskosast, hoides kummastki väravast võimalikult kaugele.4.Kui on üks värav, kõndige sellest võimalikult kaugele hoides mööda.Märkus. Mõned turvaväravad ei pruugi nähtavad olla.5.Liikuge läbi turvakaare või -värava. Ärge puudutage turvakaart ega -väravat, ärge toetuge sellele ja ärge viibige selle lähedal kauem kui vaja.Joonis 6.1 Turvaväravatest läbi kõndimine6.Kui kahtlustate, et teie neurostimulaator lülitus välja, leidke keegi, kes teie süsteemi taas sisse saab lülitada. (See isik võite olla te ise, kui teie meditsiiniline seisund seda võimaldab. See võib olla ka keegi, kellele on süsteemi kasutamist õpetatud.)Kodune ja töökeskkondEnamik kodus ja kontoris olevatest seadmetest ei mõjuta ravi, kui nad on õigesti paigaldatud ning töökorras.Tõenäoline häiringElektromagnetväljadega seadmed—elektromagnetväljadega seadmete EMI võib neurostimulaatorit mõjutada või kahjustada.Vältida tuleks järgmisi seadmeid või keskkondi:•avaliku sagedusala raadiote või amatöörraadiote antennid;•elektrikaarkeevituse seadmed;•elektrilised induktsioonpliidid;•elektrilised terasahjud (mitte kodused ahjud);•elektrialajaamad;•suure võimsusega amatöörsaatjad;•kõrgepingealad (aiaga ümbritsetud alast väljaspool on ohutu);•lineaarsed võimsusvõimendid;•magnetilised demagneetimisseadmed;•magnetid või muud tugevaid magnetvälju genereerivad seadmed;•mikrolainesaatjad (aiaga ümbritsetud alast väljaspool ohutu);•perfusioonisüsteemid;•kontaktkeevitusseadmed;•televisiooni- ja raadiosaatejaamad (aiaga ümbritsetud alast väljaspool ohutu).Häiringute suhtes ohutuEnamik majapidamistarvikuid ja -seadmeid, mis õigesti töötavad ja maandatud on, neurostimulatsioonisüsteemi ei häiri. Järgmised seadmed on ohutud, kui järgite neid juhiseid.•Arvuti kettaseadmed: hoidke kettaseadmed implanteeritud neurostimulaatorist eemal.•Külmkapi, sügavkülmiku või tormiuksed: ärge nõjatuge ust kinni hoidva magnetriba vastu.•Induktsioonpliidid: hoidke implanteeritud neurostimulaator pliidirõngastest eemal, kui need sisse on lülitatud.•Elektritööriistad: hoidke elektritööriistade mootorid implanteeritud DBS-süsteemist eemal.•Raadiosageduse allikad: hoidke AM-/FM-raadiod, analoog- ja digitaalmobiiltelefonid, juhtmeta ja tavatelefonid vähemalt 10 cm (4 tolli) kaugusel teile implanteeritud neurostimulaatorist.•Õmblusmasinad või juuksuriföönid: hoidke implanteeritud neurostimulaator mootoritest eemal.•Stereokõlarid ja raadiod kodus või autos: ärge tõstke ega kandke kõlareid selle koha lähedal või vastas, kus asub neurostimulaator.Meditsiinilised ja hambaravikeskkonnadTeavitage alati kõiki meditsiinitöötajaid, et teile on implanteeritud DBS-süsteem, ja öelge neile, kus see asub.Kui neil on küsimusi, peaksid nad ühendust võtma ettevõttega Medtronic. Ameerika Ühendriikides võivad nad helistada numbril 1 800 510 6735.Märkus meditsiinispetsialistideleNeurostimulaatori väljalülitamine—otsus lülitada patsiendi implanteeritud neurostimulaator meditsiiniliste diagnostiliste või raviprotseduuride tegemiseks välja võib viia ootamatute tulemusteni, mistõttu tuleb see patsiendi meditsiinilist seisundit arvestades hoolikalt läbi mõelda. Soovitatav on konsulteerida vastavate meditsiinispetsialistidega (ravi määrav või implanteeriv klinitsist).Lisateabe saamiseks võtke ühendust ettevõttega Medtronic. Ameerika Ühendriikides võite helistada numbril 1 800 510 6735.Enamik tavapäraseid diagnostilisi protseduure, näiteks fluoroskoopia ja röntgen, ei mõjuta implanteeritud DBS-süsteemi ning muid protseduure võib teha, kui järgitakse ettevaatusabinõusid.Mõnede meditsiiniprotseduuride käigus tekkivad häiringud võivad aga põhjustada järgmist:•süsteemi komponendi kahjustamine, mille asendamiseks on vaja operatsiooni;•mõju peaaju stimulatsioonisüsteemile, näiteks neurostimulaatori sisse või välja lülitamine;•teie kahjustamine, näiteks süsteemi komponendi soojendamine nii, et see koekahjustusi põhjustab.Tõenäoline häiringJärgmised protseduurid võivad neurostimulaatorit või teid kahjustada.Kardioversioon—öelge klinitsistile, et teil on implanteeritud seade. Kui vajate plaanilist kardioversiooni, siis teavitage nii südamehaigust ravivat klinitsisti (nt kardioloogi) kui ka DBS-süsteemi haldavat klinitsisti. Nemad saavad enne kardioversiooni protseduuri määrata implanteeritava süsteemi õige programmeerimise. Diatermia (süvakuumutusravi)—kui teile on implanteeritud DBS-süsteem, ei tohi teile diatermiat teha. Täiendav ohutusalane teave diatermia kohta on toodud selles juhendis eespool. Lugege vastunäidustusi, lk . MR-tingimuslik (MRT) – sõltuvalt implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi komponentidest võib olla lubatud teile kas ainult pea MRT-skanni teha või keha mis tahes osa MRT-skanni teha (seda nimetatakse kogu keha skanniks sobivuseks).Teie neurostimulatsioonisüsteemiga tegelev klinitsist määrab kindlaks implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi MRT-skanniks sobivuse enne MRT-skanni.MRT-skanniks peab MRT-klinitsist järgima kõiki ettevõtte Medtronic peaaju süvastimulatsiooni neurostimulatsioonisüsteemide MRT juhendis toodud tingimusi.•Kogu keha jaoks sobivad MRT-skannidKogu keha skanni jaoks sobiv neurostimulatsioonisüsteem minimeerib pea, kere või jäsemete MRT-skanniga seotud ohtusid. MRT-skanni võib ohutult teha teatud eritingimustel.11 Paluge oma tervishoiuspetsialistil võtta ühendust ettevõttega Medtronic ja küsida uusimaid MRT suuniseid oma peaaju süvastimulatsiooni neurostimulatsioonisüsteemi kohta. Kontaktandmed on toodud selle kasutusjuhendi tagaküljel; alternatiivina võib tervishoiuspetsialist minna veebilehele www.medtronic.com/mri (kui see on saadaval). Eritingimuste järgimata jätmine võib viia implanteeritud süsteemi liikumise, soojenemise või kahjustumiseni. See võib põhjustada tõsiseid ja püsivaid kahjustusi, sh kooma, paralüüs või surm.•Ainult pea jaoks sobivad MRT-skannidAinult pea MRT-skanni võib ohutult teha teatud eritingimustel.22 Paluge oma tervishoiuspetsialistil võtta ühendust ettevõttega Medtronic ja küsida uusimaid MRT suuniseid oma peaaju süvastimulatsiooni neurostimulatsioonisüsteemi kohta. Kontaktandmed on toodud selle kasutusjuhendi tagaküljel; alternatiivina võib tervishoiuspetsialist minna veebilehele www.medtronic.com/mri (kui see on saadaval). Siiski soovitab ettevõte Medtronic mitte määrata teile raadiosageduslikku (RF) saatvat kehamähist, ainult vastuvõtvat peamähist või rindkerele ulatuvat saatvat peamähist kasutavat MRT-skanni, kui teile on implanteeritud ainult pea skanni jaoks sobiv neurostimulatsioonisüsteem. Kui puutute kokku raadiosageduslikku (RF) saatvat kehamähist, ainult vastuvõtvat peamähist või rindkerele ulatuvat saatvat peamähist kasutava MRT-skanniga või kui ei järgita eritingimusi, võib implanteeritud süsteem liikuda, soojeneda või kahjustuda. See võib põhjustada tõsiseid ja püsivaid kahjustusi, sh kooma, paralüüs või surm.Ettevõte Medtronic annab arstidele üksikasjalikke juhiseid implanteeritud DBS-süsteemiga patsientidele MRT tegemise kohta. Paluge oma arstil pöörduda uusimate MRT suuniste saamiseks ettevõtte Medtronic poole või külastada veebilehte www.medtronic.com/mri (kui see on saadaval).Teavet selle kohta, mida teha MRT-uuringu korral, vt: "Lisa B. MRT-uuringud" lk .Muud protseduurid – kui vajate mis tahes järgmist protseduuri, teavitage oma raviarsti sellest, et teile on implanteeritud neurostimulaator. Arst peaks lisateabe saamiseks pöörduma ettevõtte Medtronic poole. Ameerika Ühendriikides võib teie arst helistada numbril 1 800 510 6735.•Kauterisatsioon või elektrokauterisatsioon (peatab verejooksu veresoontest; seda kasutatakse enamikul operatsioonidel).•Väline defibrillatsioon (tugev elektrilöök, mis muudab kiire südamerütmi aeglaseks).•Litotripsia (kivide purustamine elektri abil; enamasti on tegemist sapipõies või kuseteedes asuvate kividega).•Salvestusprotseduurid – elektromagnetilist häiringut tekitavaid seadmeid kasutavate salvestusprotseduuride (nt elektromüograafia, elektroentsefalograafia või positronemissioontomograafia) ohutust implanteeritud DBS-süsteemiga patsientidel pole kindlaks tehtud.•Kiiritusravi (tihti vähiravis kasutatav meetod).Võimalik häiringJärgmised protseduurid võivad DBS-süsteemi elektromagnetiliselt häirida.•Hambapuurid ja ultrahelisondid (kasutatakse hammaste puhastamiseks).•Elektrolüüs (eemaldab soovimatuid karvu).Järgmised protseduurid ja seadmed nõuavad kaitsevahendeid.•Aksiaalsed kompuutertomograafilised (KT) skannid (spetsiaalne röntgenikiirgust kasutav seade, mis annab ristlõikelise vaate).•Implanteeritud südameseadmed (kehasse paigaldatud meditsiiniseade, mis reguleerib südamelöögisagedust, näiteks kardiostimulaator või defibrillaator).Märkus. Öelge oma südamearstile, et teil on neurostimulaator.•Mammograafia (rinnanäärme röntgenuuring). Märkus. Kui röntgenuuringuks on vaja neurostimulaatori piirkonnale tugevat survet avaldada, näiteks mammograafia korral, öelge seadmestikku kasutavale isikule, et peaaju stimulatsioonisüsteemi ei tohi kõvasti pigistada. Liigne surve võib süsteemi püsivalt kahjustada, misjärel on vaja asendusoperatsiooni.Häiringute suhtes ohutuJärgmised meditsiiniprotseduurid ei tohiks teie ravi mõjutada.•Diagnostiline ultraheli (kuvamistehnika, mis kasutab kõrgsageduslikke helilaineid).•Diagnostilised röntgenikiired – diagnostilised röntgenikiired ei häiri süsteemi. Siiski võib tugev surve süsteemi mõjutada, nagu on kirjeldatud ülal mammograafia lõigus.EMI teatmetabel Tabel 6.1 EMI-st tingitud häiringute tõenäosusa   Ese või protseduurOhutuVõimalikTõenäolineKaarkeevitusseadmedXKT-skannXKardioversioonXKauterisatsioonXMobiiltelefonidXArvuti kettaseadmedXDefibrillatsioonXDefibrillatsioon, implanteeritudXHambapuur või ultrahelisondXDiagnostiline ultraheliXDiatermiaraviXElektrigeneraatorXElektrialajaamXElektrokauterisatsioonXElektrolüüsXFluoroskoopiaXSügavkülmiku uks (magnet)XAhjud, tööstuslikudXFöönid, salongides kasutatavadXAmatöörraadiote antennidXInduktsioonpliit, tööstuslikXInduktsioonpliitXLitotripsiaXMagnetid, tööstuslikudXMagnetresonantstomograafia (MRT) – vt lk  ja lk XMammograafiaXMikrolainesaatjaXKardiostimulaatorXElektriliinidXElektritööriistXPsühhoterapeutilised protseduuridXPerfusioonisüsteemidXKiiritusraviXRaadiod, AM ja FMXKülmiku uks (magnet)XKontaktkeevitusseadeXTurvaväravadXÕmblusmasinXSiledapinnaline pliitXStereokõlar (magnet)XTormiuksXTelefon (magnet)XVargaandurXTelevisiooni- ja raadiosignaalide saatemastidXUltraheli, diagnostilineXUltraheli, terapeutilineXRöntgen, KT-skannXRöntgen, diagnostilineXaEeldusel, et seadmestik on töökorras.
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	7 Lisa B. MRT-uuringud
	Kui teile määratakse MRT-uuringMR-tingimuslik – sõltuvalt teile implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi komponentidest võib teile olla lubatud teha üht tüüpi magnetresonantstomograafilist (MRT) skanni järgmistest. •Ainult pea MRT-skannid (sellele viidatakse kui ainult pea skanniks sobivusele).•Keha mis tahes osa, sh pea, kere ja jäsemete MRT-skannid (sellele viidatakse kui kogu keha skanniks sobivusele).Märkus. Peaksite teavitama oma neurostimulatsioonisüsteemiga tegelevat klinitsisti, et teile on määratud MRT-skann ja ta peab määrama kindlaks MRT-skanni tüübi, mida teile teha tohib.Patsiendi kohustused MRT-visiidiks valmistumisel•Kui teil on laetav neurostimulaator, laadige seda kindlasti enne MRT-visiiti.•Kui ettevõte Medtronic on andnud teile implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi kohta patsiendi implantaadikaardi või patsiendi tunnuskaardi, võtke kõige uuemad kaardid kindlasti igale MRT-visiidile kaasa.Patsiendi tunnuskaardid näitavad MRT-klinitsistile, et implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi tootja on Medtronic. Lisaks on patsiendi tunnuskaartidel kirjas teie elektroodijuhtme ja neurostimulaatori mudelinumber ja seerianumber.MRT-klinitsist saab seda teavet kasutada juhiste saamiseks, et määrata teie implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi sobivust MRT-skanniks ja ohutuid MRT-skanni tingimusi, mis on vajalikud teie neurostimulatsioonisüsteemi puhul.Märkus. Kui teie kehasse on implanteeritud 2 neurostimulatsioonisüsteemi, võtke MRT-visiidile kaasa mõlemad tunnuskaardid ja MRT-skanniks sobivuse aruanded.•Võtke MRT-visiidile kaasa iga implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi kohta käiv MRT-skanniks sobivuse aruanne, kui teie neurostimulatsioonisüsteemiga tegelev klinitsist teile selle andnud on.•Võtke patsiendi juhtseade kaasa igale MRT-visiidile. Patsiendi juhtseadet ei tohi aga kaasa võtta MRT-uuringuruumi (magnetväljaga ruumi).MRT-visiidil•Kui ettevõte Medtronic on andnud teile implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi(de) kohta patsiendi implantaadikaardi või patsiendi tunnuskaardi, näidake kõige uuemat kaarti (või kaarte) MRT-klinitsistile.•Visiidile saabudes teavitage MRT-keskust kindlasti endale implanteeritud peaaju süvastimulatsiooni neurostimulatsioonisüsteemist.•Teavitage MRT-klinitsisti kindlasti sellest, kui teil enam ei ole implanteeritud neurostimulaatorit, aga kui teile on endiselt implanteerituks jäänud elektroodijuhtmeid või muid osi.•MRT suunised saab MRT-klinitsist selle juhendi tagakaanel olevatelt kontaktandmetelt või külastades veebilehte www.medtronic.com/mri (kui see on saadaval). Hoiatus! Teavitage MRT-klinitsisti enne MRT-skanneri (magnet)ruumi sisenemist, et teile on implanteeritud neurostimulatsioonisüsteem. Kui te seda olulist teavet arstile ei ütle, võidakse teile teha väär MRT-skann, mis võib viia vigastuste või implanteeritud meditsiiniseadme kahjustumiseni. MRT-skanni tegev MRT-klinitsist peab olema teadlik kõigist meditsiinilistest implantaatidest, et hinnata MRT-skanni ohutu tegemise tingimusi.Neurostimulatsioonisüsteemi MRT-skanniks ettevalmistamineEnne MRT-skanni võib olla vajalik teie implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi (st ravi) väljalülitamine, MRT-režiimi aktiveerimine või süsteemi ümberprogrammeerimine, et süsteemi võiks MRT-skanni ajaks ohutult sisselülitatuks jätta. See sõltub kehasse implanteeritud elektroodijuhtme ja neurostimulaatori mudelist, neurostimulaatori ravisätetest ja MRT-skanni tüübist, mida teile teha tohib.Teie neurostimulatsioonisüsteemiga tegelev klinitsist teavitab teid, kas teie süsteem peaks olema MRT-skanni ajal sisse või välja lülitatud, milline programm valida ja kas MRT-režiim peaks olema aktiivne.Kui neurostimulatsioonisüsteemiga tegelev klinitsist palub teil enne MRT-skanni ravi välja lülitada, MRT-režiimi aktiveerida või ravisätteid muuta, lugege juhiseid patsiendiprogrammeerija kasutusjuhendist.Kui teie neurostimulatsioonisüsteemiga tegelev klinitsist on MRT-skanniks valmistumise käigus MRT-režiimi aktiveerinud või ravisätteid muutnud, ärge muutke sätteid enne MRT-skanni lõppu, kui teil seda eraldi teha ei paluta.Pärast MRT-skanniMuutke ravisätteid (või lülitage MRT-režiim välja), kui MRT-skann jõuab lõpule ja te olete MRT-skanni alast väljunud. Kui teile on implanteeritud kaks neurostimulatsioonisüsteemi, ärge unustage muuta mõlema süsteemi ravisätteid.Kui teil on muresid seoses MRT-skanniga või küsimusi oma implanteeritud neurostimulatsioonisüsteemi kohta, pöörduge enda neurostimulatsioonisüsteemiga tegeleva klinitsisti poole.
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	1 Įžanga
	„Medtronic“ paciento DBS terapijos vadovasJūsų terapijos vadove pateikiama informacija apie jūsų „Medtronic“ giluminio smegenų stimuliavimo (DBS) sistemą. Paprašykite savo gydytojo paaiškinti, jeigu kas nors neaišku.Specialiame paciento DBS terapijos vadove pateikiama svarbi informacija apie jūsų medicininei būklei skirtą DBS terapiją.Taip pat turėtumėte gauti vadovą, kuriame nurodyta, kaip naudoti paciento valdymo prietaisą.Jeigu neturite šių vadovų, kreipkitės į savo gydytoją.Jeigu gyvenate tam tikrose šalyse, taip pat galite gauti papildomos paciento informacijos.Visą savo paciento informaciją laikykite kartu, nes abiejuose vadovuose pateikiama jums ir jūsų sveikatos priežiūros specialistams svarbi informacija.Daugiausia jums reikalingos informacijos pateikiama šiame paciento DBS terapijos vadove, tačiau būtinai perskaitykite specialų paciento DBS terapijos vadovą, kuriame pateikiama svarbi informacija, susijusi su DBS terapija ir jūsų konkrečia medicinine būkle.Paciento DBS vadovaiKartu su paciento DBS terapijos vadovu ir specialiu paciento DBS terapijos vadovu gausite šiuos vadovus:•paciento valdymo prietaiso vadovą•trumpųjų instrukcijų kortelę•paciento implanto kortelę ar paciento identifikacijos kortelę (arba abi)•DBS terapijos paskirties (indikacijų) lapą1.1. lent. pateikta visa pacientui skirta medžiaga, kurią turite gauti su DBS terapijos sistema.Priklausomai nuo geografinės vietovės, paciento medžiaga gali skirtis. 1.1. Lentelė Paciento vadovai, pateikiami su „Medtronic“ DBS terapijos sistema  Instrukcijos pacientuiDBS sistemaPaciento DBS terapijos vadovaspateikiama pagrindinė informacija apie DBS terapijąNeįkraunama ir įkraunama sistemosSpecialus paciento DBS terapijos vadovaspateikiama informacija apie DBS terapiją, susijusią su jūsų medicinine būkleNeįkraunama ir įkraunama sistemosPaciento programavimo įrenginio arba terapijos valdiklio naudotojo vadovasaprašomas paciento programavimo įrenginys ir kaip jį naudoti su jums implantuotu neurostimuliatoriumi.Neįkraunama ir įkraunama sistemosPaciento programavimo įrenginio arba terapijos valdiklio trumpų instrukcijų kortelėpateikiamos trumpos instrukcijos, kaip atlikti įprastus veiksmus programavimo įrenginiu.Neįkraunama ir įkraunama sistemosImplanto kortelė arba identifikavimo kortelėpateikiama informacija apie jus, jums implantuotą neurostimuliatorių ir jūsų gydytoją.Neįkraunama ir įkraunama sistemosDBS terapijos paskirties (indikacijų) lapaspateikiama informacija apie jūsų smegenų stimuliavimo sistemos paskirtį.Neįkraunama ir įkraunama sistemosĮkrovimo sistemos naudotojo vadovasaprašoma įkrovimo sistema ir, kaip ją naudoti su jums implantuotu neurostimuliatoriumi.Tik įkraunama sistemaĮkrovimo sistemos trumpų instrukcijų kortelėpateikiamos trumpos instrukcijos, kaip atlikti įprastus veiksmus su įkrovimo sistema.Tik įkraunama sistema
	„Medtronic“ paciento DBS terapijos vadovas
	Paciento DBS vadovai
	2 Jūsų DBS sistema
	Jūsų DBS sistemos paskirtisŽr. DBS terapijos paskirties (indikacijų) lapą, kuriame pateikiama informacija, susijusi su jūsų DBS sistema.Jūsų DBS sistemaJūsų DBS sistema yra implantuota jūsų kūne, ją sudaro 3 pagrindinės dalys:Laidas su elektrodais – elektrodo laidas yra plonų laidų grupė, padengta apsaugine danga. Juo perduodamas terapijos signalas į elektrodus, kuriais vykdomas smegenų stimuliavimas. Apytiksliai 10 cm (4 coliai) laido su elektrodais implantuota smegenyse. Likusi laido su elektrodais dalis implantuota po galvos oda. Ar jums implantuotas 1 ar 2 laidai su elektrodais, priklauso nuo jūsų medicininės būklės.Ilgiklis – ilgiklis yra plonų laidų grupė, padengta apsaugine danga, jungianti elektrodų laidą su neurostimuliatoriumi. Ilgiklis jungiamas prie laido su elektrodais galo, iškart už ausies (arba tokioje vietoje, kuri, jūsų gydytojo nuožiūra, yra geriausia). Elektrodo ir ilgiklio sujungimo taškas yra po galvos oda. Likęs ilgiklio ilgis implantuojamas po oda kaklu žemyn iki viršutinės krūtinės srities ir sujungiamas su neurostimuliatoriumi. Kiekvienam laidui su elektrodais pridedamas 1 ilgiklis.Neurostimuliatorius – neurostimuliatoriuje įrengtas jūsų DBS sistemos maitinimo šaltinis. Neurostimuliatorius generuoja ir valdo terapijos stimuliavimą. Neurostimuliatorius paprastai implantuojamas iškart po oda viršutinėje krūtinės srityje.Papildomi DBS sistemos komponentaiSu „Medtronic“ DBS sistema pridedamas išorinis paciento valdymo prietaisas, o jeigu jums implantuotas įkraunamasis neurostimuliatorius, jūs gausite ir įkrovimo sistemą.Paciento valdymo prietaisas – paciento valdymo prietaisas yra rankinis prietaisas, kuris skirtas:•terapijai įjungti arba išjungti;•neurostimuliatoriaus baterijai tikrinti;•kai kuriais atvejais terapijos nustatymams reguliuoti arba tam tikriems terapijos veiksmams atlikti.Įkrovimo sistema – įkrovimo sistema naudojama įkraunamojo neurostimuliatoriaus baterijai įkrauti.Neleidžiamos medicininės procedūros (kontraindikacijos)Jeigu jums implantuota „Medtronic“ DBS sistema, jums negalima atlikti šių medicininių procedūrų.Pastaba. Būtinai informuokite visus savo gydytojus ir medicinos specialistus, kad jums implantuota DBS sistema.Galite parodyti jiems informaciją, esančią jūsų paciento DBS terapijos vadove ir specialiame paciento DBS terapijos vadove. Paprašykite, kad jie kreiptųsi į „Medtronic“ dėl išsamios informacijos apie DBS sistemos suderinamumą su kitomis medicininėmis procedūromis. JAV jie gali skambinti telefonu 1-800-510-6735.Diatermija—pacientai, kuriems ruošiamasi atlikti diatermiją (gydymą giluminiu šildymu). Visus jus gydančius sveikatos priežiūros specialistus informuokite, kad jums NEGALIMA taikyti trumpųjų bangų diatermijos, mikrobangų diatermijos ar terapinio ultragarso diatermijos (toliau visos vadinamos diatermija) bet kurioje jūsų kūno vietoje, nes jums implantuota neurostimuliavimo sistema. Diatermijos energija gali būti perduodama implantuota sistema, ji gali pažeisti audinius, dėl to pacientas gali būti sunkiai sužeistas ar mirti.Be to, diatermija gali sugadinti jūsų neurostimuliavimo sistemos dalis. Dėl to jūsų neurostimuliavimo sistema gali nebevykdyti terapijos ir gali tekti atlikti papildomą operaciją implantuotos sistemos dalims pašalinti arba pakeisti.Žmogus gali būti sužalotas arba prietaisas gali sugesti atliekant diatermiją, kai:•neurostimuliavimo sistema įjungta arba išjungta;•diatermija naudojama bet kurioje kūno vietoje (ne tik ten, kur implantuota jūsų neurostimuliavimo sistema);•diatermija atliekama kaitinant arba nekaitinant;•bet koks jūsų neurostimuliavimo sistemos komponentas (elektrodas, ilgiklis, neurostimuliatorius) yra likęs kūne.Konkrečios MRT procedūros—viso kūno radijo dažnių (RD) siuntimo ritės, tik galvos priėmimo ritės arba galvos siuntimo ritės, kuri išsikiša virš krūtinės srities, naudojimas yra kontraindikuojamas pacientams, kuriems implantuotos bet kurios šios DBS sistemos arba sistemų komponentai:•„Activa SC“ 37602 modelio neurostimuliatorius•64001 modelio ir 64002 modelio kišenės adapteriai, implantuoti su bet kuria DBS sistemaJeigu jums paskirta MRT, būtinai pasakykite savo gydytojui, kad jums implantuota DBS sistema ir kad jums negalima atlikti MRT procedūros, kurios metu naudojama:•viso kūno siuntimo radijo dažnių (RD) ritė;•tik priėmimo galvos ritė;•galvos siuntimo ritė, kuri tęsiasi virš krūtinės srities.Atliekant šių tipų MRT, gali įkaisti implantuoto laido ar laidų galas su elektrodais, dėl to galima patirti sunkią ir ilgalaikę traumą (įskaitant komą, paralyžių arba mirtį).„Medtronic“ pateikia išsamius nurodymus gydytojams, kaip atlikti MRT pacientams, kuriems implantuota DBS sistema. Savo gydytojui naujausių nurodymų dėl MRT nurodykite kreiptis į „Medtronic“ arba ieškoti tinklalapyje www.medtronic.com/mri (jei pateikiama jūsų regionui). JAV jūsų gydytojas gali paskambinti telefonu 1-800-510-6735.Daugiau informacijos apie MRT saugą rasite toliau šiame vadove. Informacijos apie jums tinkamus MRT skenavimo tipus rasite skyriuje „Galimi trukdžiai“, medicininės ir odontologinės aplinkos aprašyme (žr. "A priedas. Elektromagnetiniai trukdžiai").Norėdami rasti informacijos, ką daryti, jeigu jums turi būti atliekamas MRT tyrimas, žr. "B priedas: MRT tyrimai".Galvos magnetinio stimuliavimo terapija—galvos magnetinio stimuliavimo terapija (TMS) kontraindikuojama pacientams, kuriems implantuota bet kokia DBS sistema ar sistemos komponentas. Kitos kontraindikacijos—pacientams, kurie negali tinkamai valdyti DBS sistemos, sistemos implantuoti negalima.Žiūrėkite savo specialų paciento DBS terapijos vadovą, kuriame pateiktos visos papildomos kontraindikacijos, susijusios su jūsų konkrečia terapija.Rizika„Medtronic“ DBS terapijos rizika kyla dėl operacijos pavojaus ir dėl galimo šalutinio poveikio po operacijos; abu šie reiškiniai gali būti susiję su prietaiso keliamomis komplikacijomis.Chirurginės operacijos rizikaSmegenų stimuliatoriaus implantavimas kelia panašų pavojų, kaip ir kitos smegenų operacijos ir operacijos, nesusijusios su smegenimis.Galimos grėsmės:•Kraujavimo ar kraujotakos blokavimo smegenyse sukeltas insultas, dėl kurio galima koma, paralyžius ar mirtis•Su anestezija susijusios komplikacijos, pvz., žemas kraujo spaudimas, pykinimas, vėmimas, galvos skausmas ir alerginė reakcija•Elektrodo, neurostimuliatoriaus, ilgiklio ar su implantavimo arba išėmimo procedūromis susijusios įrangos komplikacijos, įskaitant mechaninių ar elektros prietaisų komplikacijas•Ilgiklio implantavimo procedūros komplikacijos gali sukelti nervų, kraujagyslių ar kitų kūno vietų šalia operacijos vietos pažeidimų.•Smegenis gaubiančio skysčio nuotėkis•Į smegenis ar aplink jas gali patekti oro•TraukuliusGalimas šalutinis poveikis po operacijosPapildomos informacijos apie galimą šalutinį poveikį, susijusį su konkrečia terapija, žr. specialiame paciento DBS terapijos vadove. Galimas toliau išvardytas šalutinis poveikis, kuris gali būti laikinas ar nuolatinis. Kai kurie šalutiniai poveikiai gali būti labiau aktualūs, atsižvelgiant į gydomą ligą.•Kraujavimo ar kraujotakos blokavimo smegenyse sukeltas insultas, dėl kurio galima koma, paralyžius ar mirtis•Skausmas, negijimas, uždegimas (paraudimas), patinimas, išskyros ar tekėjimas iš operuotų vietų•Infekcija, įskaitant karščiavimą ar drebulį•Galvos ar nugaros smegenų infekcija•Patinimas arba skystis smegenyse aplink DBS elektrodą, kuris gali atsirasti praėjus nuo kelių savaičių iki kelių mėnesių po implantavimo ir paprastai sukelia naujų neurologinių simptomų (silpnumą, vaikščiojimo sutrikimus, galvos svaigimą, tirpimą, sumišimą, kalbos sutrikimus ir regėjimo sutrikimus). Chirurginiu būdu pašalinus elektrodą patinimas ir skysčio kiekis gali sumažėti, o neurologiniai simptomai – susilpnėti.•Smegenų stimuliavimo sistemos dalys gali dėvėtis per odą, todėl gali kilti infekcija arba susidaryti randai.•Elektrodas ar elektrodo ir ilgiklio jungtis gali pajudėti arba juos gali reikėti koreguoti. Gali tekti atlikti operaciją vietai pakoreguoti.•DBS terapija gali nustoti veikti dėl mechaninių ar elektrinių gedimų arba išeikvojus bateriją. Dėl šių komplikacijų gali reikėti operacijos.•Po oda esančių audinių veržimas ar tempimas, galintis kelti skausmą, subjauroti išvaizdą, kelti diskomfortą, riboti galvos judrumą, gali atsirasti praėjus nuo kelių savaičių iki kelių metų po implantavimo ir dėl to gali prireikti operacijos.•Laikini ar ilgalaikiai neurologiniai simptomai:–Ligos simptomų sustiprėjimas–Dvejinimasis akyse ar kitos regėjimo problemos–Sunkumas ryjant–Kalbos sutrikimai, pvz., sunku kalbėti garsiau nei pašnibždomis (dizartrija) ir (arba) sunku suformuluoti žodžius (disfazija)–Galvos sukimasis ar svaigimas (pusiausvyros sutrikimas)–Veido ir galūnių raumenų silpnumas ar dalinis paralyžius (parezė)–Nenormalūs nevalingi judesiai (chorėja, distonija, diskinezija)–Judėjimo problemos ar pablogėjusi koordinacija, įskaitant „sustingimą“ ir sunkumą vaikščioti–Dilginimo ar deginimo pojūtis (parestezija)–Nutirpimas (hipoestezija)–Galvos skausmas–Sumišimas, dėmesio sutrikimai, atminties sutrikimai (psichikos būklės pokyčiai)–Miego sutrikimai, neįprasti sapnai•Naujai pasireiškęs ar sustiprėjęs nenormalus elgesys, nuotaika ar mintys, kurios gali būti laikinos ar nuolatinės, įskaitant:–Mintis apie savižudybę, bandymus nusižudyti, savižudybę, depresiją–Nerimą ar paniką–Hiperaktyvumą, perdėtą ar netinkamą toje situacijoje liūdną ar linksmą nuotaiką, realiai neegzistuojančių dalykų girdėjimą ar matymą, neįprastą elgesį, pastebimą šeimos ar globėjų, obsesinį kompulsinį sutrikimą–Nenormalias mintis–Naują ar neįprastą nuotaiką ar elgesį, pvz., agresyvumą, impulsyvumą, apatiją, susijaudinimą•Traukuliai•Jums gali pasireikšti alerginė reakcija į smegenų stimuliavimo sistemą. Jūsų organizmas gali atmesti sistemą (kaip svetimkūnį).•Skrandžio ir virškinimo problemos•Su DBS susijęs kosulys•Krėtimo, dilgčiojimo, vibracijos ar zvimbimo pojūtis•Galimi audinių pažeidimai dėl pasirinktų programavimo parametrų ar vienos iš smegenų stimuliavimo sistemos dalių gedimo.•Svorio priaugimas arba netekimasPastaba. Kreipkitės į savo gydytoją, jei kyla kurių nors šių šalutinių poveikių.Tik ES. Saugos ir klinikinio veiksmingumo duomenų santrauka (angl. Summary of Safety and Clinical Performance, SSCP) pateikiama adresu https://ec.europa.eu/tools/eudamed. SSCP ieškokite nurodydami gamintoją („Medtronic“), priemonės pavadinimą (prekybinį pavadinimą) ir priemonės modelio numerį.ĮspėjimaiBe to, žr. skyrių "Neleidžiamos medicininės procedūros (kontraindikacijos)"  puslapyje.Žr. skyriuje "Fizinė veikla"  puslapyje pateiktus papildomus įspėjimus.Konkrečios MRT procedūros—atliekant kai kurių tipų MRT, implantuota DBS sistema gali pasislinkti, įkaisti arba sugesti. Tai gali sukelti sunkias ir ilgalaikes traumas, įskaitant komą, paralyžių arba mirtį.Daugiau informacijos apie MRT saugą rasite toliau šiame vadove. Informacijos apie jums tinkamus MRT skenavimo tipus rasite skyriuje „Galimi trukdžiai“, medicininės ir odontologinės aplinkos aprašyme (žr. "A priedas. Elektromagnetiniai trukdžiai").Norėdami rasti informacijos, ką daryti, jeigu jums turi būti atliekamas MRT tyrimas, žr. "B priedas: MRT tyrimai".Elektromagnetiniai trukdžiai (EMT)—elektromagnetiniai trukdžiai yra laukai (elektriniai, magnetiniai arba jų deriniai), kuriuos generuoja įvairi įranga, esanti medicininėje, darbo ir namų aplinkoje.Elektromagnetiniai trukdžiai gali sukelti:•Sunkias traumas ar mirtį, dėl implantuotos neurostimuliavimo sistemos komponentų įkaitimo, kuris gali pažeisti aplinkinius audinius.•Sistemos pažeidimus, dėl to įrenginį teks pakeisti chirurginiu būdu arba dings ar pasikeis simptomų kontrolė.•Jūsų neurostimuliatoriaus funkcijos pakitimus, dėl kurių jis gali įsijungti ar išsijungti, arba gali būti atkurti gamykliniai nustatymai, dėl to gali nutrūkti stimuliavimas, atsinaujinti simptomai ir jūsų gydytojas turės iš naujo suprogramuoti prietaisą.•Netikėtus stimuliavimo pakitimus, dėl kurių gali trumpam padidėti stimuliavimo lygis arba prasidėti stimuliavimas su pertrūkiais, kurį kai kurie pacientai apibūdina kaip krėtimą ar dilgčiojimą.Norėdami rasti išsamios informacijos apie EMT įspėjimus, žr. "A priedas. Elektromagnetiniai trukdžiai"  puslapyje.Korpuso pažeidimas—jei dėl išorinių priežasčių implantuotas neurostimuliatoriaus dėklas įplyšta arba yra praduriamas, iš baterijos ištekėję chemikalai gali sukelti didelio laipsnio nudegimus.Per didelis stimuliavimas—galimi smegenų audinių pažeidimai dėl didelių pasirinktų stimuliavimo nustatymų ar vienos iš neurostimuliatoriaus dalių gedimo. Vaistai, sulėtinantys kraujo krešėjimą—jeigu jums ruošiamasi atlikti implantavimo operaciją ir jūs vartojate vaistus, kurie lėtina kraujo krešėjimą (antikoaguliantus, pavyzdžiui, aspiriną arba varfariną), informuokite savo gydytoją. Šie vaistai padidina kraujavimo riziką operacijos metu.Medikamentai, laisvai parduodami vaistai ir maisto papildai—informuokite savo gydytoją apie visus medikamentus, laisvai parduodamus vaistus arba maisto papildus, kuriuos jūs vartojate. Kai kurie jų gali turėti pavojingą poveikį vartojant juos kartu su DBS terapija.Psichoterapinės procedūros—nėra nustatyta, ar saugu atlikti psichoterapines procedūras naudojant įrenginius, kurie sukuria elektromagnetinius trukdžius (pvz., elektrokonvulsinės terapijos) pacientams, kuriems buvo implantuota DBS sistema.Komponentų gedimai—DBS sistema gali netikėtai nustoti veikti dėl baterijos išsieikvojimo arba dėl kitų priežasčių. Prietaisui nustojus veikti, simptomai, kuriuos patyrėte prieš implantuojant sistemą, gali atsinaujinti.Paciento veiklos ir aplinkos apsaugos įspėjimai—turite būti pakankamai atsargūs, kad išvengtumėte įrenginių, kurie sukuria stiprius elektrinius arba magnetinius laukus. Būnant arti aukšto lygio elektromagnetinių trukdžių (EMT), jūsų neurostimuliatorius gali įsijungti arba išsijungti. Jums implantuota sistema taip pat gali netikėtai nustoti veikti išsieikvojus baterijai arba dėl kitų priežasčių. Todėl turite būti atsargūs atlikdami visas veiklas, kurios yra galbūt nesaugios, jeigu jūsų simptomai netikėtai pasikartotų. Žiūrėkite "A priedas. Elektromagnetiniai trukdžiai"  puslapyje, jeigu norite rasti daugiau informacijos apie galimus EMT šaltinius.DBS sistemos išėmimas ir rekomendacijos dėl EMT—jeigu kuris nors DBS sistemos komponentų (neurostimuliatorius, elektrodas, ilgiklis arba elektrodo ar ilgiklio fragmentas) lieka implantuotas jūsų kūne po dalinio sistemos eksplantavimo, likę komponentai ir toliau gali būti veikiami EMT. Šis poveikis galimas dėl indukuotos srovės ir komponento kaitimo, kurie gali sukelti elektros smūgį arba dilgčiojimą ir pažeisti audinius, dėl to gali įvykti sunki trauma arba mirtis. Todėl, jeigu jūsų DBS sistema išimta chirurginiu būdu, pasiteiraukite savo gydytojo, ar jūsų kūne liko kokių nors komponentų. Jeigu taip, būtinai visiems medicinos darbuotojams pasakykite, jog jums implantuota DBS sistema, kad jie galėtų imtis reikiamų atsargumo priemonių.Jūsų sistemos implantuotų dalių spaudimas arba sukimas—stenkitės nespausti ir nesukti savo sistemos implantuotų dalių, pavyzdžiui, neurostimuliatoriaus. Taip galite sugadinti sistemą arba sukelti odos eroziją. Dėl to gali tekti atlikti operaciją.Atsargumo priemonėsKeletas implantų—ilgalaikė sauga, susijusi su daugiau nei vieno elektrodo implantavimu toje pačioje smegenų pusėje, nežinoma.Koordinacijos reikalaujanti veikla—koordinacijos netekimas yra galimas DBS terapijos šalutinis poveikis. Turėtumėte būti atsargūs užsiimdami veikla, kuriai reikia koordinacijos, net jeigu galėjote tai atlikti prieš DBS terapiją (pavyzdžiui plaukimas).Maudymasis—maudydamiesi pacientai turi deramai saugotis. Tikėtina baterijos naudojimo trukmėBaterijos veikimo laikas priklauso nuo užprogramuotų nustatymų ir nuo to, kiek laiko naudojate neurostimuliatorių.Įkraunamojo neurostimuliatoriaus baterijos naudojimo trukmė gali priklausyti nuo to, ar palaikote tinkamą baterijos įkrovos lygį. Norėdami rasti daugiau informacijos, žr. 4. Skyr., "Svarbi informacija apie įkraunamus neurostimuliatorius"  psl.Baterija yra neatsiejama neurostimuliatoriaus dalis. Prireikus pakeisti bateriją, gydytojas turi pakeisti neurostimuliatorių. Tai nesudėtinga chirurginė procedūra ir paprastai atliekama ambulatoriškai, naudojant vietinę nejautrą. Tam nereikia naudoti galvos rėmo.
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	Implantavimo procedūraDBS implantavimo procedūra gali skirtis, atsižvelgiant į gydomą medicininę būklę. Prieš operacijąPasiruošimas implantavimo procedūrai skiriasi atsižvelgiant į jums skirtos DBS terapijos tipą. Žr. specialų paciento DBS terapijos vadovą, kuriame pateikiama informacija apie tai, ko tikėtis prieš operaciją.Operacijos dienaJūsų operaciją gali sudaryti šie etapai:1.Prie jūsų galvos bus pritvirtintas metalinis rėmas. Šis rėmas – tai specialus prietaisas, kurį naudojant chirurgas randa teisingą kelią į numatytą jūsų smegenų vietą.2.Chirurgas peržiūrės jūsų smegenų MRT (magnetinio rezonanso tomografijos) ir KT (kompiuterinės tomografijos) nuskenuotus vaizdus, kad galėtų nustatyti, kur reikia įvesti laidą arba laidus su elektrodais.3.Tada nueisite į operacinę. Gydytojas nuskausmins jūsų galvos vietą, kurioje kiekvienam laidui su elektrodais bus padaryta maža anga jūsų kaukolėje. Ši anga reikalinga laidui su elektrodais įvesti į smegenis. Vėliau, atliekant operaciją, ši anga bus uždengta gaubteliu.4.Gydytojas įves laidą arba laidus su elektrodais į jūsų smegenis.Pastaba. Kaip gydytojas randa reikiamą jūsų smegenų sritį laidui su elektrodais įvesti, priklauso nuo jums skirtos DBS terapijos tipo. Jeigu reikia daugiau informacijos apie šį etapą, žr. specialų paciento DBS terapijos vadovą.5.Laidas su elektrodais bus užfiksuotas jūsų kaukolės išorėje specialios konstrukcijos dangteliu. Kai kiekvienas laidas su elektrodais bus pritvirtintas gaubteliu, metalinis rėmas bus nuimtas nuo jūsų galvos.Ilgiklio ir neurostimuliatoriaus įstatymas11 Jeigu norite rasti visos DBS sistemos aprašymą, žiūrėkite "Jūsų DBS sistema"  puslapyje.Jeigu ilgiklis ir neurostimuliatorius jums nebuvo implantuotas tuo pačiu metu kaip ir laidas su elektrodais, jums bus leista grįžti namo maždaug po 24–48 valandų. Jūsų gydytojas nuspręs, kiek laiko jums reikės likti ligoninėje.Jeigu jums implantuotas ilgiklis ir neurostimuliatorius, jums bus suleista raminamųjų vaistų ir būsite užmigdytas. Paprastai jums bus leidžiama išvykti namo maždaug po 24–48 valandų. Jūsų gydytojas nuspręs, kiek laiko jums reikės likti ligoninėje.Po operacijosJūsų gydytojas nuspręs, kada įjungti jūsų DBS terapiją. Ji gali būti įjungta iškart po operacijos arba tada, kai užgis pjūvio vieta (maždaug po keturių savaičių).Pirmas programavimasGydytojas naudos prietaisą, vadinamą gydytojo programavimo įrenginiu, jūsų neurostimuliatoriui įjungti ir terapijos nustatymams reguliuoti. Atsižvelgiant į jums tiekiamos DBS terapijos tipą, pirmuosius keletą mėnesių po operacijos jums gali tekti keletą kartų grįžti į gydymo įstaigą, kad gydytojas pakoreguotų jūsų terapijos nustatymus. Paciento implanto kortelė ir paciento identifikacijos kortelėPriklausomai nuo jūsų geografinio regiono, galite gauti kelias korteles. Pasitarkite su gydytoju, kokio tipo paciento implanto kortelę arba paciento identifikacijos kortelę turėtumėte gauti išvykdami iš ligoninės. Šioje kortelėje pateikiama informacija apie jus, jums implantuotą prietaisą ir jūsų gydytoją. Jūsų paciento kortelės pravers praeinant pro saugos įrenginius. Visada turėkite šias korteles su savimi ir atsineškite jas į visas MRT procedūras (žr. "B priedas: MRT tyrimai"  puslapyje).Jeigu keičiate gyvenamąją vietą, keičiate gydytojus arba pametėte kortelę, kreipkitės į „Medtronic“, kad išduotų naują kortelę. Žr. šio vadovo gale pateiktus „Medtronic“ kontaktinius duomenis. Laikiną identifikavimo kortelę jums pateiks ligoninėje. Kai „Medtronic“ gaus jūsų implanto registraciją iš ligoninės, jums bus pateikta nuolatinė identifikavimo kortelė.Reabilitacija namuosePo operacijos jūsų gydytojas arba slaugytoja pateiks jums instrukcijas, kaip pasirūpinti savimi namuose. Šiose instrukcijose paprastai pateikiama informacijos apie sveikimo procesą po operacijos, vaistus, kuriuos reikia vartoti, ir nurodoma, kada galima grįžti prie kasdienės veiklos.GijimasReikia kelių savaičių, kad pasveiktumėte po operacijos. Galite jausti nemalonius pojūčius pjūvio vietoje ir nemalonius pojūčius ar skausmą neurostimuliatoriaus vietoje, kol vyksta gijimo procesas. Jeigu pajutote neįprastus simptomus, kreipkitės į savo gydytoją.VaistaiVisada vykdykite gydytojo nurodymus dėl vaistų vartojimo.Kasdienė veikla ir mankštaKol vyksta jūsų reabilitacija, vykdykite gydytojo nurodymus. Gydytojo nurodymu galite grįžti prie savo įprasto gyvenimo būdo, kai baigsis gijimo laikotarpis.Grįžę prie savo kasdienės veiklos, turite pasijusti geriau, o ne blogiau. Pasiteiraukite gydytojo apie tokius veiksmus, kaip kaklo lankstymas, rankų kilnojimas virš pečių lygio, arba apie veiksmus, kuriems reikia daugiau pastangų, pavyzdžiui, apie sunkių objektų kėlimą.Būkite atidūs, jeigu užsiimate tokia veikla, dėl kurios gali įvykti nelaimingas atsitikimas arba galite pargriūti. Staigūs trūktelėjimai gali išjudinti laidą (-us) su elektrodais. Griūdami galite sugadinti implantuotos sistemos dalis. Jūsų DBS sistemos komponentams suremontuoti arba pakeisti gali prireikti operacijos.Jeigu norite rasti daugiau informacijos apie savo veiklą, žiūrėkite toliau pateikiamas dalis šiame skyriuje.Ką turite žinotiLaikydamiesi toliau pateikiamų nurodymų apie jūsų DBS sistemą, galėsite gauti saugiausią ir veiksmingiausią terapiją.Pastaba. Būtinai perskaitykite 2. Skyr., "Jūsų DBS sistema", kur pateikiama daugiau atsargumo priemonių.•Visada pasakykite visiems medicinos darbuotojams, kad jums implantuota smegenų stimuliavimo sistema, ir nurodykite jiems, kurioje vietoje ji yra. Jeigu jiems iškyla klausimų, jie turi kreiptis į „Medtronic“. JAV jie gali skambinti telefonu 1-800-510-6735.•Jeigu patiriate kokius nors neįprastus simptomus, kurie, jūsų nuomone, gali būti susiję su jūsų neurostimuliatoriumi, kreipkitės į savo gydytoją.•Jeigu jumis rūpinasi šeimos narys arba globėjas, paprašykite, kad jis kartu su jumis perskaitytų jūsų paciento DBS terapijos vadovus. Gali būti atvejų, kai jums prireiks jų pagalbos.•Atvykite į visus patikrinimo apsilankymus. Taip jums bus užtikrinta geriausia priežiūra.•Patikrinkite savo neurostimuliatoriaus bateriją. Instrukcijos pateikiamos jūsų paciento programavimo įrenginio naudotojo vadove.–Jeigu jūsų neurostimuliatorius neįkraunamas, gydytojas nurodys, kaip dažnai reikia tikrinti baterijos būklę.–Jeigu neurostimuliatorius įkraunamasis, perskaitykite 4. Skyr., "Svarbi informacija apie įkraunamus neurostimuliatorius",  psl..Kada kreiptis į gydytojąKreipkitės į savo gydytoją susidarius bet kuriai šių aplinkybių:•Jaučiate skausmą, pastebimas galvos odos, kaklo arba krūtinės paraudimas arba patinimas, kur implantuota stimuliavimo sistema.•Nejaučiate simptomų pagerėjimo, nors atrodo, kad neurostimuliatorius įjungtas.•Stimuliuojant jaučiate nemalonius pojūčius arba skausmą. Pirmiausia išjunkite neurostimuliatorių, tada kreipkitės į savo gydytoją.•Nepavyksta įjungti arba išjungti neurostimuliatoriaus.•Jaučiate netikėtus simptomų pokyčius.•Jaučiate kokius nors neįprastus simptomus, kuriuos, jūsų manymu, gali kelti elektromagnetiniai trukdžiai (pvz., vagystės detektoriai).•Pametėte savo paciento valdymo prietaisą arba kurį nors įkrovimo sistemos komponentą.22 Tik įkraunamos DBS sistemos.Pranešimas apie rimtą incidentąJei pasireikštų bet koks neįprastas šalutinis poveikis, susijęs su jūsų terapija, arba jei įvyktų rimtas incidentas, susijęs su jūsų priemone, nedelsdami praneškite apie tai gydytojui. Gydytojas padės palengvinti simptomus ir gali pranešti apie incidentą bendrovei „Medtronic“ ir atitinkamai kompetentingai institucijai.Fizinė veiklaBūtinai apsaugokite savo implantuotą DBS sistemą – venkite toliau nurodytų veiklos sričių arba atsižvelkite į perspėjimus, susijusių su tokia veikla. Be to, turite aptarti savo veiklą su gydytoju. Veikla, kurios metu atliekama daug sukimosi ar tempimo judesių—venkite veiklos, dėl kurios DBS sistemos implantuoti komponentai būtų veikiami pernelyg didele apkrova. Užsiimant veikla, kurios metu atliekami staigūs, intensyvūs arba pasikartojantys pasilenkimai, pasisukimai ar tempimo judesiai, komponentai gali sulūžti arba pasislinkti. Sistemos komponentams įtrūkus arba pasislinkus iš vietos, stimuliavimas gali sustoti, pasidaryti su pertrūkiais, gali vykti tik įskilimo vietoje, taip pat gali tekti daryti operaciją ir sugadintą komponentą pakeisti arba įstatyti į ankstesnę vietą. Nardymas su akvalangu ar hiperbaro kameros—jums negalima nerti po vandeniu giliau kaip 10 m (33 pėdų) arba būti hiperbaro kameroje, kurioje absoliutus slėgis yra didesnis kaip 2,0 atmosferos (ATA). Dėl vandens slėgio 10 m (33 pėdų) gylyje (arba didesnio kaip 2,0 ATA slėgio) DBS sistema gali sugesti. Prieš nardydami ar naudodami aukšto slėgio kamerą, aptarkite aukšto slėgio poveikį su savo gydytoju. Šuoliai su uždelstiniu parašiuto išskleidimu, slidinėjimas arba kalnų turizmas—aukštis neturėtų neigiamai veikti DBS sistemos, bet turite pagalvoti apie judesius, kuriuos gali tekti atlikti vykdant numatytą veiklą, ir imtis atsargumo priemonių, kad apsaugotumėte implantuotą sistemą nuo per didelės apkrovos. Pavyzdžiui, dėl staigaus krestelėjimo parašiutui išsiskleidžiant sistema gali pasislinkti iš vietos arba sulūžti, todėl teks atlikti operaciją jai suremontuoti arba laidui su elektrodais pakeisti.Dažnai užduodami klausimaiAr neurostimuliatorius bus pastebimas per drabužius?Atsižvelgiant į jūsų kūno sudėjimą, neurostimuliatorius gali būti pastebimas kaip mažas iškilimas po oda. Tačiau jūsų gydytojas bandys įstatyti neurostimuliatorių patogiausioje ir kosmetiškai priimtinoje vietoje.Kaip jaučiamas stimuliavimas?Stimuliavimo galite nejausti. Stimuliavimo poveikį pajusite, kai jis sumažins jūsų medicininės būklės simptomus. Kai kurie žmonės gali jausti trumpą dilgčiojimą, kai terapija įjungiama pirmą kartą. Aukštesnį stimuliavimo lygį kai kurie pacientai apibūdina kaip nemalonų kresčiojimą arba dilgčiojimą.Ar smegenų stimuliavimo sistema kelia kokį nors triukšmą?Ne.Kas atsitiks, jeigu neurostimuliatorius nustos veikti?Atsinaujins jūsų medicininės būklės simptomai. Jeigu negalite nustatyti galimos priežasties ir išspręsti problemos, kreipkitės į savo gydytoją.Ar galėsiu padidinti arba sumažinti stimuliavimo stiprumą?Daugeliu atveju stimuliavimo stiprumą gali pakeisti tik jūsų gydytojas. Kai kurie pacientai, kuriems implantuotas neurostimuliatorius, gali keisti stimuliavimo nustatymus paciento valdymo prietaisu. Pasiteiraukite gydytojo, ar galite patys padidinti arba sumažinti stimuliavimo stiprumą.Ar galėsiu grįžti prie savo įprastos kasdienės veiklos?Pirmąsias keletą savaičių po operacijos turite vengti jėgos reikalaujančių veiksmų, nekelti rankų virš pečių lygio bei per daug neįtempti kaklo. Palaipsniui galite bandyti atlikti veiksmus, kuriuos buvo sudėtinga atlikti prieš operaciją. Pirmiausia apie tai pakalbėkite su savo gydytoju.Ar galima stimuliuoti nėštumo metu?DBS terapijos naudojimo sauga nėštumo metu arba gimdant nėra žinoma. Jei esate ar įtariate, kad esate nėščia, nedelsdama kreipkitės į savo gydytoją.Ką daryti, jeigu stimuliavimo pokyčiai tampa nemalonūs?Nedelsdami kreipkitės į savo gydytoją.Daugiau apie „Medtronic“ DBS terapijąDaugiau informacijos apie DBS terapiją gali suteikti šie šaltiniai:•„Medtronic“ svetainė: www.medtronic.com•„Medtronic“ kontaktai pateikiami šio vadovo gale.•Jūsų gydytojas.
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	4 Svarbi informacija apie įkraunamus neurostimuliatorius
	Informacija šiame skyriuje yra skirta tik įkraunamiesiems neurostimuliatoriams. Jeigu jums implantuotas įkraunamasis neurostimuliatorius, jūsų gydytojas parodys, kaip įkrauti vidinę bateriją.Jeigu jums nėra implantuotas įkraunamasis neurostimuliatorius, jums šio skyriaus skaityti nereikia.Jūsų pareigosĮkraunamasis neurostimuliatorius turi būti implantuojamas tik jeigu:•Norite ir galite į savo kasdienes pareigas įtraukti būtinus įkrovimo veiksmus.•Galite naudoti paciento valdymo prietaisą ir suprantate ekrane rodomas piktogramas.•Galite reguliariai tikrinti įkraunamosios baterijos būseną ir atitinkamai reaguoti.•Galite tiksliai rasti implantuoto neurostimuliatoriaus vietą, tinkamai uždėti kroviklį virš neurostimuliatoriaus ir stebėti baterijos įkrovimo eigą.•Galite atlikti pakankamos trukmės įkrovimo procedūrą reikiamu dažnumu, kad būtų užtikrinta terapija, bei nuolat atlikti įkrovimo procedūras.•Esate pasiruošę reaguoti į paciento valdymo prietaiso perspėjimus arba naudoti kitus būdus, galinčius priminti kasdien tikrinti baterijos būseną.•Jūs (ir globėjas) esate pasiruošę prireikus tęsti įkrovimo procedūras bet kokiomis aplinkybėmis (pvz., dingus elektros maitinimui, keliaujant ar hospitalizacijos atveju) ir suprasti neurostimuliatoriaus baterijos įkrovimo svarbą.Neurostimuliatoriaus baterijos tikrinimasTurite tikrinti neurostimuliatoriaus baterijos įkrovimo lygio būseną kiekvieną dieną. Įspėjimas. Labai svarbu kiekvieną dieną patikrinti, ar jūsų neurostimuliatoriaus baterija įkrauta. Jeigu neurostimuliatoriaus terapija staiga nutrūktų dėl to, kad neįkrauta baterija, jūsų simptomai gali atsinaujinti. Kai kuriais atvejais jūsų simptomai gali atsinaujinti greičiau nei prieš implantavimą. Retais atvejais dėl to gali prireikti skubios medicininės pagalbos.Svarbu reguliariai ir jūsų poreikius atitinkančiu dažniu įkrauti bateriją, kaip rekomenduoja jūsų gydytojas (pavyzdžiui, kas savaitę arba kasdien), kad baterija būtų įkrauta. Jeigu iškilo techninių problemų įkraunant bateriją, kreipkitės į savo gydytoją arba į „Medtronic“ pagalbą klientams.Jeigu pastebėjote, kad jūsų simptomai sugrįžta, pirmiausia patikrinkite baterijos būseną. Jeigu rodoma, kad baterija neįkrauta, nedelsdami ją įkraukite. Laikykitės gydytojo nurodymų dėl vaistų vartojimo, kai jūsų neurostimuliatorius neveikia. Vaistai gali padėti kontroliuoti jūsų simptomus, kol jūsų baterija kraunama. Jeigu jūsų simptomai paūmėja ir negrįžta į ankstesnį lygį, kai veikė neurostimuliatorius, arba jeigu jūsų prietaiso baterija nerodo, kad reikalingas įkrovimas, iškart kreipkitės į savo gydytoją. Gydytojas gali patikrinti jūsų neurostimuliatoriaus sistemos būseną ir įvertinti jūsų būklę.Tikrinti ir įkrauti: padarykite tai įpročiuKadangi šis įprotis yra svarbus, nusistatykite kaip prioritetą reguliariai pagal tvarkaraštį tikrinti ir įkrauti neurostimuliatoriaus bateriją.•Tikrinkite baterijos įkrovimo lygį tuo pačiu metu kiekvieną dieną (jūsų gydytojas gali nustatyti tuo laiku paciento valdymo prietaiso perspėjimą).•Suderinkite baterijos įkrovos patikrinimą su kitu veiksmu, ką darote kiekvieną dieną, kad tai taptų patogiu įpročiu.•Būtinai pasiimkite neurostimuliatoriaus įkrovimo sistemą su savimi, kai keliaujate ar esate ligoninėje (net vienai nakčiai).•Skirkite pakankamai laiko neurostimuliatoriui visiškai įkrauti. Atsižvelgiant į baterijos įkrovimo lygį pradedant įkrovimą, tai gali užtrukti iki 2 valandų „Percept RC“ ir iki 4 valandų „Activa RC“ prietaisui. Jeigu baterija visiškai išsieikvojusi arba įkrovimo seansas neefektyvus, „Activa RC“ prietaiso neurostimuliatoriui įkrauti gali prireikti daugiau nei 12 valandų.Jums nereikia laukti, kol baterijos įkrovimo lygis pasidarys žemas. Jeigu jums taip patogiau, galite įkrauti bateriją kiekvieną dieną.Pastaba. Atsiminkite, kad net tuomet, kai terapija išjungta, neurostimuliatoriaus baterija vis tiek veikia. Turite ir toliau kasdien tikrinti bateriją bei įkrauti, kai reikia.Pasikonsultuokite su gydytoju, kaip dažnai reikia įkrauti neurostimuliatoriaus bateriją, atsižvelgiant į jūsų asmeninius terapijos nustatymus.Jūsų neurostimuliatoriaus bateriją galima įkrauti daug kartų, tačiau galiausiai neurostimuliatorių teks pakeisti.
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	5 Papildoma informacija
	Neurostimuliatoriaus utilizavimasPrieš laidojant arba kremuojant žmogų neurostimuliatorių reikia išimti. Kai kuriose šalyse baterijomis maitinamus implantuojamus įrenginius prieš laidojant reikia išimti dėl aplinkos apsaugos reikalavimų. Be to, kremuojant baterija gali sprogti. Išimtų įrenginių negalima pakartotinai sterilizuoti arba implantuoti.Paprašykite, kad jūsų išimtas implantuotas prietaisas būtų grąžintas „Medtronic“ ištirti ir utilizuoti. Analizuodami jūsų prietaiso būklę galėsime patobulinti ateityje kuriamus prietaisus. Jeigu jums arba jūsų gydytojui iškilo klausimų, galiniame viršelyje rasite kontaktinę informaciją.Techniniai duomenys 5.1. Lentelė DBS sistemos neurostimuliatoriaus specifikacijosab  Neurostimuliatoriaus modelisDydisSvorisMaitinimo šaltinis„Percept PC“ B35200 modelis6,8 cm x 5,1 cm x 1,1 cm(2,6 col. x 2,0 col. x 0,4 col.)61 g(2,2 oz)3,2 V hibridinė kombinuota sidabro vanadžio oksido baterija„Percept RC“ B35300 modelis5,7 cm x 
 4,7 cm x 
 0,6 cm(2,2 col. x 1,9 col. x 0,2 col.)29 g(1,0 oz)Įkraunama ličio jonų baterija„Activa PC“ 37601 modelis6,5 cm x 4,9 cm x 1,5 cm(2,6 in x 1,9 in x 0,6 in)67 g(2,4 oz)3,2 V hibridinė kombinuota sidabro vanadžio oksido baterija„Activa RC“ 37612 modelis5,4 cm x 5,4 cm x 1,1 cm(2,1 in x 2,1 in x 0,4 in)40 g(1,4 oz)Įkraunama ličio jonų baterija„Activa SC“ 37602 modelis5,5 cm x 6,0 cm x 1,1 cm(2,2 in x 2,4 in x 0,4 in)45 g(1,6 oz)3,2 V hibridinė kombinuota sidabro vanadžio oksido baterija„Activa SC“ 37603 modelis5,5 cm x 6,0 cm x 1,1 cm(2,2 in x 2,4 in x 0,4 in)45 g(1,6 oz)3,2 V hibridinė kombinuota sidabro vanadžio oksido baterijaaNorėdami rasti informacijos apie neurostimuliatoriaus baterijos veikimo laiką, žr. specialų paciento DBS terapijos vadovą.bVisi matmenys yra apytiksliai. 5.2. Lentelė Medžiagos, galinčios liestis su jumisa  ApibūdinimasTechniniai duomenys„Percept PC“ B35200 modelis
 „Activa RC“ 37612 modelis
 „Activa SC“ 37603 modelisTitanas
 Silikono guma
 Silikoniniai medicininiai klijai
 Polisulfonas„Percept RC“ B35300 modelisTitanas
 Polisulfonas su titano dioksidu
 Silikonas„Activa SC“ 37602 modelis
 „Activa PC“ 37601 modelisTitanas
 Silikono guma
 Silikoniniai medicininiai klijai
 PoliuretanasLaidas su elektrodaisPoliuretanas
 Platinos iridisPlėtiklisPoliuretanas
 Silikono guma
 Nerūdijantysis plienas
 Titanas
 Titano dioksidasTrepanacijos angos darymo priemonėPoliamidas
 Titanas
 Titano dioksidasJungties kištukasPoliuretanasaVisą medžiagų sąrašą gali pateikti jūsų gydytojas.
	Neurostimuliatoriaus utilizavimas
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	6 A priedas. Elektromagnetiniai trukdžiai
	Apie elektromagnetinius trukdžiusElektromagnetiniai trukdžiai (EMT) yra laukai (elektriniai, magnetiniai arba jų deriniai), kuriuos generuoja įvairi įranga arba prietaisai, esantys medicininėje, darbo ir namų aplinkoje.Šie EMT šaltiniai gali sukurti pakankamus trukdžius, kad:•išjungtų ar įjungtų neurostimuliatorių;•sukeltų stimuliavimą, dėl kurio jaučiami nemalonūs pojūčiai;•nustatytų neurostimuliatoriaus gamyklinius nustatymus, dėl to jūsų gydytojui teks jį suprogramuoti iš naujo.Jūsų neurostimuliatorius yra apsaugotas nuo daugelio EMT šaltinių. Tačiau stiprūs elektromagnetiniai laukai ir nuolatiniai magnetai gali trikdyti jūsų sistemą.Net jeigu terapija išjungta, EMT gali paveikti jūsų implantuotą sistemą.Jeigu manote, kad EMT trikdo jūsų DBS terapiją, turite atlikti toliau nurodytus veiksmus:•Pasitraukti toliau nuo įrangos arba objekto, galinčio sukelti EMT.•Jei įmanoma, išjungti įrenginį ar objektą, skleidžiantį EMT.•Jei reikia, paciento valdymo prietaisu neurostimuliatorių grąžinti į norimą įjungtą ar išjungtą būseną.•Apie įvykį pranešti įrenginio savininkui ar operatoriui.Jeigu šie veiksmai nepanaikina trukdžių poveikio arba įtariate, kad jūsų DBS terapija tapo neveiksminga po patirtų elektromagnetinių trukdžių, kreipkitės į savo gydytoją.Pastaba. Kad galėtumėte greitai rasti reikalingą informaciją, žr. "EMT apžvalgos lentelė"  psl.Vagystės detektoriai ir saugos vartaiEinant pro kai kuriuos vagystės detektorius arba saugos vartus gali padidėti stimuliavimo lygis arba atsirasti papildomas stimuliavimas. Be to, dėl to gali įsijungti arba išsijungti jūsų neurostimuliatorius.Būkite atsargūs eidami pro saugos arkas ar vartus (tokius, kokie įrengti oro uostuose, bibliotekose ir kai kuriose parduotuvėse). Jeigu naudojamas rankinis oro uosto saugos detektorius, paprašykite saugos darbuotojų, kad nedėtų jo virš neurostimuliatoriaus.Eidami pro šiuos įrenginius atlikite šiuos veiksmus:1.Jeigu yra apsaugos darbuotojai, turite parodyti savo neurostimuliatoriaus identifikavimo kortelę ir paprašyti apieškoti jus rankomis.2.Jei privalote eiti pro saugos įrenginį, turėtumėte eiti per įrenginio vidurį ir pro jį praeiti įprastu greičiu.3.Jeigu yra dveji saugos vartai, eikite per vidurį, laikydamiesi kuo toliau nuo kiekvienų vartų.4.Jeigu yra vieneri vartai, eikite kuo toliau nuo jų.Pastaba. Kai kurie vagystės detektoriai gali būti nematomi.5.Eikite per saugos arką arba vartus. Nesilieskite, nesilenkite ir nesiglauskite prie saugos arkos arba vartų.6.1. pav. Ėjimas per saugos vartus.6.Jeigu įtariate, kad jūsų neurostimuliatorius išsijungė, turite įsitikinti, kad kas nors gali vėl įjungti sistemą (tai galite būti ir jūs, jeigu dėl savo medicininės būklės galite tai padaryti. Arba tai gali būti kas nors išmokytas naudotis šia sistema).Namų ir darbo aplinkaDaugelis buitinių prietaisų ir biuro įrenginių neturės įtakos jūsų terapijai, jeigu jie teisingai įrengti ir yra geros darbinės būklės.Galimi trukdžiaiPrietaisai, sukuriantys elektromagnetinį lauką—trukdžiai, kuriuos skleidžia elektromagnetinį lauką sukuriantys prietaisai, gali paveikti arba sugadinti neurostimuliatorių.Reikėtų vengti šių įrenginių ar aplinkų:•CB radijo stotelių arba trumpabangininkų naudojamų radijo antenų•Elektrinių lankinio suvirinimo įrenginių•Elektrinių indukcinių šildytuvų•Elektrinių plieno lydymo krosnių (ne namų krosnių)•Elektrinių pastočių•Galingų mėgėjiškų siųstuvų•Didelės įtampos zonų (jei aptvertos tvora, už jų būti saugu)•Linijinių galios stiprintuvų•Magnetinių išmagnetinimo įrenginių•Magnetų ar kitų įrenginių, sukuriančių stiprius magnetinius laukus•Trumpųjų bangų siųstuvų (saugu už tvora aptvertos zonos ribų)•Perfuzijos sistemų•Suvirinimo elektra įrengimų•Televizijos ir radijo bokštų (saugu už tvora aptvertos zonos ribų)Nesukelia trukdžiųDaugelis tinkamai veikiančių ir tinkamai įžemintų buitinių prietaisų ir įrenginių nekelia pavojaus neurostimuliavimo sistemos veikimui. Šie įrenginiai bus saugūs, jeigu laikysitės čia pateiktų nurodymų:•Kompiuterio diskų įrenginiai: neurostimuliatorius turi būti saugiu atstumu nuo diskų įrenginių.•Šaldiklio, šaldytuvo arba antrųjų durų magnetai: nesišliekite prie magnetinės juostelės, kuri laiko duris uždarytas.•Indukciniai įrenginiai: jūsų implantuotas neurostimuliatorius turi būti saugiu atstumu nuo degiklių, kai šie yra įjungti.•Elektriniai įrankiai: jūsų implantuota DBS sistema turi būti saugiu atstumu nuo elektrinio įrankio variklio.•Radijo dažnių šaltiniai: laikykite AM/FM radijo imtuvus, mobiliuosius, belaidžius ir įprastus telefonus mažiausiai 10 cm (4 in) atstumu nuo implantuoto neurostimuliatoriaus.•Siuvimo mašinos arba plaukų džiovintuvai: neurostimuliatorius turi būti atokiau nuo variklių.•Namų arba automobilio garso sistemų garsiakalbiai: nekelkite ir neneškite garsiakalbių arti tos kūno dalies, kur yra implantuotas neurostimuliatorius.Medicininė ir odontologinė aplinkaVisada pasakykite medicinos darbuotojams, kad jums implantuota DBS sistema, ir nurodykite, kurioje vietoje ji yra.Jeigu jiems iškyla klausimų, jie turi kreiptis į „Medtronic“. JAV jie gali skambinti telefonu 1-800-510-6735.Pastaba medicinos specialistuiNeurostimuliatoriaus išjungimas—sprendimas išjungti paciento implantuotą neurostimuliatorių tam, kad būtų atlikta medicininė diagnostika arba terapijos procedūros, gali turėti nenumatytų pasekmių, todėl tai reikia rūpestingai apsvarstyti, remiantis paciento medicinine būkle. Rekomenduojama konsultuotis su atitinkamais medicinos specialistais (skyrusiais arba implantavusiais gydytojais).Dėl papildomos informacijos kreipkitės į „Medtronic“. JAV galite skambinti telefonu 1-800-510-6735.Daugelis įprastų diagnostikos procedūrų, tokių kaip fluoroskopija ir rentgenas, neturi įtakos implantuotai DBS sistemai, o kitas procedūras galima atlikti imantis atsargumo priemonių.Tačiau kai kurių medicininių procedūrų keliami trukdžiai gali:•sugadinti jūsų sistemos komponentus, dėl to jiems pakeisti gali prireikti chirurginės operacijos;•paveikti jūsų smegenų stimuliavimo sistemą, pavyzdžiui, įjungti arba išjungti jūsų neurostimuliatorių;•kelti pavojų jums, pavyzdžiui, įkaitinti sistemos komponentus tiek, kad jie gali pažeisti audinius.Galimi trukdžiaiŠios procedūros gali sugadinti neurostimuliatorių arba pakenkti jums.Kardioversija—pasakykite savo gydytojui, kad jums implantuotas prietaisas. Jei jums reikia planinės kardioversijos, informuokite gydytoją, gydantį jūsų širdies ligą (pavyzdžiui, kardiologą), ir gydytoją, prižiūrintį jūsų DBS sistemą. Jie gali nustatyti tinkamą implantuojamos sistemos programavimą prieš kardioversijos procedūrą. Diatermija (gydymas giluminiu šildymu)—jums negalima atlikti diatermijos, jeigu jums implantuota DBS sistema. Papildomos saugos informacijos apie diatermiją yra pateikta šio vadovo priekyje. Apie kontraindikacijas žiūrėkite  psl. Sąlygiškai suderinamas su MR (MRT) – atsižvelgiant į implantuotus neurostimuliavimo sistemos komponentus, jums gali būti leidžiama atlikti arba tik galvos MRT skenavimą, arba gali būti leidžiamas visų kūno dalių MRT skenavimas (tai vadinama leidžiamu viso kūno skenavimu).Prieš atliekant MRT skenavimą, gydytojas, prižiūrintis jūsų neurostimuliavimo sistemą, nustatys jūsų implantuotos neurostimuliavimo sistemos tinkamumą MRT skenavimui.Atlikdamas jums MRT skenavimą, MRT gydytojas turi laikytis visų sąlygų, pateiktų MRT nurodymuose dėl „Medtronic“ neurostimuliavimo sistemų, skirtų giluminiam smegenų stimuliavimui naudojimo vadove.•Visam kūnui tinkami MRT skenavimaiNeurostimuliavimo sistema, kuri yra tinkama visam kūnui skenuoti, buvo sukurta siekiant sumažinti riziką, susijusią su galvos, liemens ar galūnių MRT skenavimu. MRT skenavimas gali būti saugiai atliekamas laikantis tam tikrų sąlygų.11 Jūsų sveikatos priežiūros specialistas turėtų kreiptis į „Medtronic“, kad gautų naujausius nurodymus dėl MRT, susijusius su jūsų neurostimuliavimo sistema, skirta giluminiam smegenų stimuliavimui. Sveikatos priežiūros specialistas kontaktinę informaciją gali rasti šio vadovo galiniame viršelyje arba apsilankęs tinklalapyje www.medtronic.com/mri (jei pateikiama jūsų regionui). Nesilaikant tam tikrų sąlygų implantuota sistema gali pasislinkti, įkaisti arba sugesti. Tai gali sukelti sunkias ir ilgalaikes traumas, įskaitant komą, paralyžių arba mirtį.•Tik galvai tinkami MRT skenavimaiTik galvos MRT skenavimas gali būti saugiai atliekamas tam tikromis sąlygomis.22 Jūsų sveikatos priežiūros specialistas turėtų kreiptis į „Medtronic“, kad gautų naujausius nurodymus dėl MRT, susijusius su jūsų neurostimuliavimo sistema, skirta giluminiam smegenų stimuliavimui. Sveikatos priežiūros specialistas kontaktinę informaciją gali rasti šio vadovo galiniame viršelyje arba apsilankęs tinklalapyje www.medtronic.com/mri (jei pateikiama jūsų regionui). Tačiau „Medtronic“ rekomenduoja, kad nebūtų skiriamas MRT, naudojant radijo dažnių (RD) siuntimo kūno ritę, tik priėmimo galvos ritę arba galvos siuntimo ritę, kuri tęsiasi virš krūtinės srities, jeigu jums implantuota tik galvai tinkama neurostimuliavimo sistema. Jeigu jums bus atliekamas MRT naudojant radijo dažnių (RD) siuntimo kūno ritę, tik priėmimo galvos ritę arba galvos siuntimo ritę, kuri tęsiasi virš krūtinės srities, arba nesilaikant tam tikrų sąlygų, implantuota sistema gali pasislinkti, įkaisti arba sugesti. Tai gali sukelti sunkias ir ilgalaikes traumas, įskaitant komą, paralyžių arba mirtį.„Medtronic“ pateikia išsamius nurodymus gydytojams, kaip atlikti MRT pacientams, kuriems implantuota DBS sistema. Savo gydytojui naujausių nurodymų dėl MRT nurodykite kreiptis į „Medtronic“ arba ieškoti tinklalapyje www.medtronic.com/mri (jei yra galimybė).Norėdami rasti informacijos, ką daryti, jeigu jums turi būti atliekamas MRT tyrimas, žr. "B priedas: MRT tyrimai"  puslapyje.Kitos procedūros – jeigu jums reikalinga kuri nors iš toliau nurodytų procedūrų, informuokite procedūrą atliekantį gydytoją, kad jums implantuotas neurostimuliatorius. Norėdamas gauti daugiau informacijos, jūsų gydytojas turėtų kreiptis į „Medtronic“. JAV jūsų gydytojas gali paskambinti telefonu 1-800-510-6735.•Kauterizacija arba elektrokauterizacija (sustabdo kraujagyslių kraujavimą. Ji naudojama daugelio chirurginių operacijų metu).•Išorinė defibriliacija (stiprus elektros smūgis, sulėtinantis greitą širdies ritmą).•Litotripsija (akmenų smulkinimas elektra. Šie akmenys paprastai yra tulžies pūslėje arba šlapimo takuose).•Įrašymo procedūros Nebuvo nustatyta įrašymo procedūrų sauga, naudojant įrangą, kuri generuoja elektromagnetinius trukdžius (pvz., elektromiografijos, elektroencefalogramų arba pozitronų emisijos tomografijos) pacientams, kuriems implantuota DBS sistema.•Spindulinė terapija (dažnai naudojama vėžiui gydyti).Galimi trukdžiaiToliau nurodytos procedūros gali skleisti EMT trukdžius jūsų DBS sistemai.•Odontologiniai grąžtai ir ultragarso zondai (naudojami dantims valyti)•Elektrolizė (nepageidaujamų plaukų šalinimas)Šioms procedūroms ir prietaisams reikalingos apsaugos:•Kompiuterizuotos ašinės tomografijos (KT arba KAT) skenavimai (specialaus tipo rentgeno įranga, kuri pateikia skerspjūvio vaizdą).•Implantuoti širdies prietaisai (kūne implantuotas medicininis prietaisas, reguliuojantis širdies ritmo dažnį, pvz., stimuliatorius arba defibriliatorius).Pastaba. Pasakykite savo širdies gydytojui, kad jums implantuotas neurostimuliatorius.•Mamografija (krūties audinių rentgenas). Pastaba. Kai atliekant rentgeno procedūrą reikia stipriai spausti ties neurostimuliatoriumi, pavyzdžiui, atliekant mamografiją, pasakykite įrangą naudojančiam asmeniui, kad smegenų stimuliavimo sistemos negalima stipriai spausti. Per stipriai suspaudus galima nepataisomai sugadinti sistemą, todėl reikės operacijos jai pakeisti.Nesukelia trukdžiųŠios medicininės procedūros neturėtų trikdyti jūsų terapijos:•Diagnostinis ultragarsas (vaizdavimo metodika, kai naudojamos aukšto dažnio garso bangos).•Diagnostiniai rentgeno spinduliai Diagnostiniai rentgeno spinduliai netrikdo sistemos. Tačiau stipriai spaudžiant galima sugadinti sistemą, kaip anksčiau buvo nurodyta aprašant mamografiją.EMT apžvalgos lentelė 6.1. Lentelė Galimi trukdžiai dėl EMTa   Įrenginys arba procedūraSauguGalimasTikėtinasLankinio suvirinimo įrangaXKAT (arba KT) skenavimasXKardioversijaXKauterisXMobilusis telefonasXKompiuterio disko įrenginysXDefibriliavimasXDefibriliacija, implantuotaXOdontologinis grąžtas ir ultragarsinis zondasXDiagnostinis ultragarsasXDiaterminis gydymasXElektros įtampos generatoriusXElektros pastotėXElektrokauterizacijaXElektrolizėXFluoroskopijaXŠaldiklio durelės (magnetas)XKrosnys, pramoninėsXPlaukų džiovintuvai, salonasXMėgėjiško radijo ryšio antenosXIndukcinis šildytuvas, pramoninisXIndukciniai įrenginiaiXLitotripsijaXMagnetai, pramoniniaiXMagnetinio rezonanso tomografija (MRT) – žr.  psl. ir  psl.XMamografijaXMikrobangų ryšio siųstuvasXStimuliatoriusXElektros linijosXElektrinis įrankisXPsichoterapinės procedūrosXPerfuzijos sistemosXSpindulinė terapijaXRadijo imtuvai, AM ir FMXŠaldytuvo durelės (magnetas)XSuvirinimo elektra įrangaXSaugos vartaiXSiuvimo mašinaXKeraminės kaitlentėsXGarso sistemų garsiakalbiai (magnetas)XAntrosios durysXTelefonas (magnetas)XVagystės detektoriusXTelevizijos ir radijo signalų perdavimo bokštaiXUltragarsas, diagnostinisXUltragarsas, terapinisXRentgenas KAT skenavimasXRentgenas, diagnostikaXaJeigu įranga yra tinkamos darbinės būklės.
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	7 B priedas: MRT tyrimai
	Jeigu jums numatytas MRT tyrimas Sąlygiškai suderinamas su MR – atsižvelgiant į tai, kokio tipo neurostimuliavimo sistemos komponentai jums implantuoti, jums gali būti leidžiamas vienas šių magnetinio rezonanso (MRT) skenavimo tipų: •Tik galvos MRT skenavimai (jis vadinamas tinkamu tik galvai).•Visų kūno dalių MRT skenavimas, įskaitant galvą, liemenį ir galūnes (jis vadinamas tinkamu visam kūnui).Pastaba. Turite informuoti savo gydytoją, prižiūrintį jūsų neurostimuliavimo sistemą, kad jums skirtas MRT tyrimas, ir paprašyti, kad jis nurodytų, kokio tipo MRT skenavimas jums tinkamas.Paciento pareigos ruošiantis MRT tyrimui•Jeigu turite įkraunamą neurostimuliatorių, būtinai jį įkraukite prieš MRT tyrimą.•Jeigu turite paciento implanto kortelę ar paciento identifikavimo (ID) kortelę, kurią jums davė „Medtronic“ jūsų implantuotai neurostimuliavimo sistemai identifikuoti, būtinai atsineškite naujausias korteles į kiekvieną MRT tyrimą.Iš paciento ID kortelių MRT gydytojas sužinos, kad jums implantuotos neurostimuliavimo sistemos gamintojas yra „Medtronic“. Be to, paciento ID kortelėse nurodyti jūsų laido su elektrodais ir neurostimuliatoriaus modeliai ir serijos numeriai.MRT gydytojas naudodamas šią informaciją gali gauti instrukcijas, pagal kurias nustatys jums implantuotos neurostimuliavimo sistemos tinkamumą MRT skenavimui ir būtinas sąlygas saugiam jūsų neurostimuliavimo sistemos MRT skenavimui užtikrinti.Pastaba. Jeigu jums implantuotos 2 neurostimuliavimo sistemos, į MRT tyrimą atsineškite abi ID korteles ir savo MRT tinkamumo ataskaitos.•Į MRT tyrimą atsineškite kiekvienos implantuotos neurostimuliavimo sistemos MRT skenavimo tinkamumo lapą, jeigu jums jį davė gydytojas, prižiūrintis jūsų neurostimuliavimo sistemą.•Atsineškite savo paciento valdymo prietaisą į kiekvieną MRT tyrimą. Tačiau negalima imti paciento valdymo prietaiso į MRT skenerio (magneto) patalpą.Atvykus į MRT tyrimą•Jeigu turite paciento implanto kortelę ar paciento identifikavimo (ID) kortelę, kurią davė „Medtronic“ jūsų implantuotai (-oms) neurostimuliavimo sistemai (-oms) identifikuoti, pateikite naujausią (-as) kortelę (-es) MRT gydytojui.•Kai atvykstate į vizitą, būtinai informuokite MRT centrą, kad turite implantuotą neurostimuliavimo sistemą, skirtą giluminiam smegenų stimuliavimui.•Jeigu nebeturite implantuoto neurostimuliatoriaus, būtinai informuokite MRT gydytoją apie visus paliktus implantuotus laidus su elektrodais ar kitus komponentus.•Norėdamas rasti nurodymų dėl MRT, MRT gydytojas gali ieškoti kontaktinės informacijos šio vadovo galiniame viršelyje arba tinklalapyje www.medtronic.com/mri (jei pateikiama jūsų regionui). Įspėjimas. Prieš eidami į MRT skenerio (magneto) patalpą, informuokite MRT gydytoją, kad jums implantuota neurostimuliavimo sistema. Jeigu nepateiksite šios svarbios informacijos, jums gali būti atliktas netinkamas MRT skenavimas, dėl to galite patirti traumą arba gali būti sugadintas jūsų implantuotas medicininis prietaisas. MRT gydytojas, atliekantis MRT skenavimą, turi žinoti apie visus medicininius implantus, kad galėtų įvertinti sąlygas, kuriomis jums saugiai atliktų MRT skenavimą.Jūsų neurostimuliavimo sistemos paruošimas MRT skenavimuiJūsų implantuotą neurostimuliavimo sistemą (t. y. terapiją) prieš atliekant MRT skenavimą, MRT režimo aktyvinimą gali tekti išjungti arba suprogramuoti iš naujo, kad sistema išliktų saugi, kol vyksta MRT skenavimas. Tai priklauso nuo jums implantuotų laido su elektrodais ir stimuliatoriaus modelių, neurostimuliatoriaus terapijos nustatymų ir jums tinkamo MRT skenavimo tipo.Gydytojas, prižiūrintis jūsų neurostimuliavimo sistemą, informuos jus, ar atliekant MRT skenavimą jūsų sistema turi būti įjungta, ar išjungta, kurią programą pasirinkti ir ar MRT režimas turėtų būti aktyvus.Jeigu gydytojas, prižiūrintis jūsų neurostimuliavimo sistemą, nurodys prieš MRT skenavimą išjungti terapiją, aktyvinti MRT režimą ar pakeisti terapijos nustatymus, instrukcijas rasite savo paciento programavimo įrenginio naudotojo vadove.Jeigu jūsų neurostimuliavimo sistemą prižiūrintis gydytojas aktyvino MRT režimą arba pakeitė terapijos nuostatas ruošdamas MRT skenavimui, nuostatų nekeiskite, kol nebaigtas MRT skenavimas, nebent jums nurodė tai atlikti.Po MRT skenavimoPakeiskite terapijos nuostatas (arba išjunkite MRT režimą), kai MRT skenavimas baigtas, ir esate už MRT skenavimo srities ribų. Jeigu jums implantuotos dvi neurostimuliavimo sistemos, atminkite pakeisti terapijos nuostatas abiejose sistemose.Kreipkitės į gydytoją, prižiūrintį jūsų neurostimuliavimo sistemą, jeigu nerimaujate dėl savo MRT skenavimo arba iškilo klausimų apie implantuotą neurostimuliavimo sistemą.
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	1 Ievads
	Medtronic DBS pacienta terapijas rokasgrāmataTerapijas rokasgrāmatas uzdevums ir sniegt informāciju par Medtronic dziļās smadzeņu stimulācijas (Deep Brain Stimulation — DBS) sistēmu. Lūdziet, lai ārstējošais ārsts izskaidro visu informāciju, kas varētu būt neskaidra.Šajā DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmatā ir sniegta svarīga, uz jūsu medicīnisko stāvokli attiecināma informācija par DBS terapiju.Jums ir jāsaņem arī rokasgrāmata, kurā ir iekļauti norādījumi par pacienta vadības ierīces lietošanu.Ja jums nav pieejamas šīs rokasgrāmatas, sazinieties ar savu ārstu.Ja jūs dzīvojat noteiktās valstīs, jums var tikt izsniegta papildu informācija pacientiem.Uzglabājiet visu pacientiem paredzēto informāciju vienā vietā, jo tajā ir sniegta jums un jūsu veselības aprūpes pakalpojumu nodrošinātājiem svarīga informācija.Lielākā daļa informācijas, kas jums jāzina, ir sniegta DBS pacienta terapijas rokasgrāmatā, taču ir jāizlasa arī DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmata, lai uzzinātu svarīgu informāciju par DBS terapiju un jūsu specifisko veselības stāvokli.DBS pacienta rokasgrāmatasPapildus DBS pacienta terapijas rokasgrāmatai un DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmatai jūs saņemsit šādas rokasgrāmatas:•pacienta vadības ierīces lietotāja rokasgrāmata;•īsa lietošanas pamācība;•pacienta implanta karte vai pacienta identifikācijas karte (vai tās abas);•DBS terapijas nolūka (indikāciju) lapa.Pacienta materiāli, kas jums jāsaņem kopā ar DBS terapijas ierīci, ir minēti šeit: 1.1. tabula.Pacienta materiāli var atšķirties atkarībā no ģeogrāfiskās vietas. 1.1. tabula. Medtronic DBS terapijas ierīces iepakojumā iekļautās pacienta rokasgrāmatas  Pacientu rokasgrāmatasDBS ierīceDBS pacienta terapijas rokasgrāmataSniedz pamatinformāciju par DBS terapijas ierīci.Vienreizējās lietošanas un uzlādējamas ierīcesDBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmataSniedz informāciju par DBS terapiju, kas konkrēti attiecas uz jūsu veselības stāvokli.Vienreizējās lietošanas un uzlādējamas ierīcesPacientam paredzētās programmēšanas ierīces vai terapijas kontrollera lietotāja rokasgrāmataSniedz informāciju par pacientam paredzēto programmēšanas ierīci un par to, kā izmantot to kopā ar implantēto neirostimulatoru.Vienreizējās lietošanas un uzlādējamas ierīcesPacientam paredzētās programmēšanas ierīces vai terapijas kontrollera ātro uzziņu karteSniedz īsas norādes par parastajiem uzdevumiem, kas jāveic, izmantojot pacientam paredzēto programmēšanas ierīci.Vienreizējās lietošanas un uzlādējamas ierīcesImplanta karte vai identifikācijas karteSniedz informāciju par jums, jums implantēto neirostimulatoru un jūsu ārstējošo ārstu.Vienreizējās lietošanas un uzlādējamas ierīcesDBS terapijas nozīmes (indikāciju) lapaSniedz informāciju par smadzeņu stimulācijas ierīces izmantošanas nozīmi.Vienreizējās lietošanas un uzlādējamas ierīcesLādētāja lietotāja rokasgrāmataSniedz informāciju par lādētāju un par to, kā to lietot kopā ar jums implantēto neirostimulatoru.Attiecas tikai uz uzlādējamu ierīciLādētāja ātro uzziņu karteSniedz īsas norādes par parastajiem uzdevumiem, kas jāveic, izmantojot lādētāju.Attiecas tikai uz uzlādējamu ierīci
	Medtronic DBS pacienta terapijas rokasgrāmata
	DBS pacienta rokasgrāmatas
	2 Jums implantētā DBS ierīce
	DBS ierīces izmantošanas nozīmeLai iegūtu informāciju, kas attiecas konkrēti uz jūsu DBS ierīci, skatiet DBS terapijas nozīmes (indikāciju) lapu.Jums implantētā DBS ierīceDBS sistēma ir implantēta jūsu ķermenī, un tai ir trīs svarīgas daļas.Pievads — pievads ir ar izolāciju pārklāts smalku vadu kopums. Tas pārraida terapijas signālu elektrodiem, kas padod stimulēšanu smadzenēs. Smadzeņu audos ir implantēts aptuveni 10 cm (4 collas) pievada. Pārējā pievada daļa ir implantēta zem skalpa ādas. Atkarībā no jūsu veselības stāvokļa jums ir implantēts 1 vai 2 pievadi.Pagarinātājs — tas ir smalku vadu kopums ar aizsargājošu pārklājumu, kas savieno pievadu ar neirostimulatoru. Pagarinātājs ir pievienots pievada galam tieši aiz auss (vai vietā, kuru ārsts uzskata par piemērotāko implantēšanai). Savienojuma starp pievadu un pagarinātāju punkts atrodas zem galvaskausa ādas. Pagarinātāja pārējais garums tiek implantēts zem ādas no kakla līdz krūškurvja augšdaļai un savienots ar neirostimulatoru. Katram pievadam ir nepieciešams 1 pagarinātājs.Neirostimulators — neirostimulatorā ir ietverts DBS ierīces barošanas avots. Neirostimulators ģenerē un padod terapijas stimulāciju. Neirostimulators parasti tiek implantēts tieši zem ādas krūškurvja augšdaļā.DBS sistēmas papildu komponentiMedtronic DBS sistēmā ietverta ārēja pacienta vadības ierīce un, ja jums ir atkārtoti uzlādējams neirostimulators, saņemsit arī uzlādes ierīci.Pacienta vadības ierīce — rokas vadības ierīce, ar kuras palīdzību var:•ieslēgt un izslēgt terapijas padevi;•pārbaudīt neirostimulatora bateriju;•dažos gadījumos veikt terapijas iestatījumu pielāgošanu vai izpildīt ar terapiju saistītus uzdevumus.Lādētājs — to izmanto, lai uzlādētu uzlādējama neirostimulatora bateriju.Medicīniskas procedūras, kuras nav atļautas (kontrindikācijas)Ja jums ir implantēta Medtronic DBS ierīce, jums nedrīkst veikt tālāk minētās medicīniskās procedūras.Piezīme: visi ārsti un medicīnas darbinieki jāinformē, ka jums ir implantēta DBS sistēma.Varat parādīt viņiem informāciju, kas sniegta DBS pacienta terapijas rokasgrāmatā un DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmatā. Lūdziet, lai viņi sazinās ar uzņēmumu Medtronic, lai iegūtu detalizētu informāciju par DBS ierīces saderību un citām medicīniskām procedūrām. Amerikas Savienotajās Valstīs var zvanīt uz šādu tālruni: 1-800-510-6735.Diatermija—pacienti, kam tiek veikta diatermijas terapija (ārstēšana ar siltuma ģenerēšanu dziļajos audos). Informējiet visas personas, kas jūs ārstē, ka jums NEDRĪKST veikt īsviļņu diatermiju, mikroviļņu diatermiju vai terapeitisku ultraskaņas diatermiju (tālāk tekstā visas sauktas par diatermiju) nevienā ķermeņa daļā, jo jums ir implantēta neirostimulācijas sistēma. Diatermijas enerģija var tikt pārsūtīta caur implantēto ierīci un radīt audu bojājumus, kā arī radīt smagus vai nāvējošus ievainojumus.Diatermija var radīt arī neirostimulācijas ierīces komponentu bojājumus. Tādējādi var rasties neirostimulācijas ierīces padotās terapijas zudums, kā arī nepieciešamība pēc papildu ķirurģiskas iejaukšanās, lai izņemtu vai aizvietotu implantētās ierīces komponentus.Ārstēšanas ar diatermiju laikā traumas vai ierīces bojājums var rasties šādos gadījumos:•ieslēdzot vai izslēdzot neirostimulācijas ierīci;•ja diatermija tiek lietota jebkurā ķermeņa daļā (ne tikai neirostimulācijas ierīces atrašanās vietā);•diatermiju izmanto, lai radītu vai neradītu siltumu;•ja ķermenī paliek neirostimulācijas ierīces komponenti (pievads, pagarinājums, neirostimulators).Noteiktas magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūras—spoles radio frekvences (RF) pārraidīšanai visā ķermenī, tikai signālu uztveršanai vai galvas signālu pārraidīšanai izmantošanas zonā, kas pārsniedz krūškurvja apgabalu, ir kontrindicēta pacientiem ar jebkuru no šādām implantētām DBS ierīcēm vai ierīces komponentiem:•neirostimulatora Activa SC modelis 37602;•kopā ar DBS ierīci implantētie modeļa 64001 un 64002 kabatas adapteri.Ja jums ir nozīmēts magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējums, ārsts ir jāinformē, ka jums ir implantēta DBS ierīce un ka jums nevar veikt magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu, kurā tiek izmantoti šādi elementi:•spole radio frekvences (RF) pārraidīšanai visā ķermenī;•tikai uztveršanas galvas spole;•uztveršanas galvas spole, kas pārklāj arī krūškurvja apgabalu.Šīs magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas metodes izmantošanas gadījumā implantētā novadījuma vai novadījumu elektroda gals var sasilt, izraisot smagus un neatgriezeniskus ievainojumus (tostarp komu, paralīzi un nāvi).Uzņēmums Medtronic nodrošina ārstiem detalizētas vadlīnijas par magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūru veikšanu pacientiem, kuriem ir implantēta dziļās smadzeņu stimulācijas sistēma. Lūdziet ārstam sazināties ar uzņēmumu Medtronic, lai iegūtu jaunākās magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūru vadlīnijas, vai apmeklēt tīmekļa vietni www.medtronic.com/mri (kur tā ir pieejama). Amerikas Savienotajās Valstīs ārsts var zvanīt uz tālruni 1-800-510-6735.Tālāk rokasgrāmatā ir sniegta papildu drošības informācija par magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu. Lai iegūtu informāciju par magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu veidiem, kurus jums var veikt, skatiet medicīniskās un zobārstniecības vides apraksta sadaļu “Iespējamie traucējumi” šeit: "A pielikums. Elektromagnētiskie traucējumi".Informāciju par to, kā rīkoties, ja jums tiek veikts magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējums, skatiet šeit: "B pielikums: Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumi".Transkraniālās magnētiskās stimulācijas terapija—transkraniālās magnētiskās stimulācijas (TMS) terapija ir kontrindicēta pacientiem ar jebkādu implantētu DBS ierīci vai ierīces komponentu. Citas kontrindikācijas—pacienti, kas nespēj atbilstoši lietot DBS sistēmu, nedrīkst to implantēt.Lai iegūtu informāciju par visām papildu kontrindikācijām, kas saistītas ar konkrēti jums paredzēto terapiju, skatiet DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmatu.RiskiMedtronic DBS terapija ietver operācijas riskus un iespējamas nevēlamās blakusparādības pēc operācijas, kas var ietvert ar ierīces izmantošanu saistītas komplikācijas.Operācijas riskiSmadzeņu stimulācijas sistēmas implantēšana rada līdzīgus riskus kā citas smadzeņu operācijas un operācijas, kas nav saistītas ar smadzenēm.Riski var būt šādi:•asiņošanas vai smadzeņu asins plūsmas blokādes izraisīts insults, kas var būt par cēloni komai, paralīzei vai nāvei;•ar anestēziju saistītas komplikācijas, piemēram, zems asinsspiediens, slikta dūša, vemšana, galvassāpes un alerģiska reakcija;•ar pievadu, neirostimulatoru, pagarinātāju vai ar implantēšanu vai eksplantēšanu saistīto procedūru komplikācijas, tostarp ar mehāniskajām vai elektroierīcēm saistītas komplikācijas;•ar implantēšanas procedūru saistītās komplikācijas var izraisīt nervu, asinsvadu vai citu operācijas vietas tuvumā esošo ķermeņa zonu bojājumus;•šķidruma ap smadzenēm noplūde;•gaiss var iekļūt smadzenēs vai ap tām;•lēkmes.Iespējamās blakusparādības pēc ķirurģiskās procedūrasLai iegūtu informāciju par iespējamām nevēlamām blakusparādībām, kas saistītas ar jūsu terapiju, skatiet DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmatu. Var rasties tālāk minētās blakusparādības, kas var būt īslaicīgas vai pastāvīgas. Atkarībā no jūsu veselības stāvokļa, kas tiek ārstēts, dažu blakusparādību iespējamība ir lielāka.•Asiņošanas vai smadzeņu asins plūsmas blokādes izraisīts insults, kas var būt par cēloni komai, paralīzei vai nāvei.•Sāpes, nedzīšana, iekaisums (apsārtums), pietūkums, izdalījumi vai operācijas vietas drenāža.•Infekcija, kas ietver drudža vai drebuļu simptomus.•Galvas vai muguras smadzeņu infekcija.•Pietūkums vai šķidruma uzkrāšanās smadzenēs ap DBS pievadu, kas var rasties nedēļu vai mēnešu laikā pēc implantēšanas un kas parasti izpaužas kā jauni neiroloģiski simptomi (vājums, grūtības staigāt, reibonis, nejutīgums, apjukums, runas grūtības un redzes traucējumi). Pievada ķirurģiska izņemšana var samazināt pietūkumu un šķidruma daudzumu, kā arī samazināt neiroloģiskos simptomus.•Smadzeņu stimulācijas sistēmas sastāvdaļas var izspiesties cauri ādai, kas var izraisīt infekciju vai rētas.•Pievads vai pievada un pagarinātāja savienotājs var izkustēties vai nepieciešama tā koriģēšana. Iespējams, nepieciešama operācija, lai koriģētu novietojumu.•Mehānisku/elektrisku problēmu vai baterijas izlādes dēļ var tikt pārtraukta DBS terapija. Šo komplikāciju dēļ var būt nepieciešama operācija.•Zem ādas esošo audu savilkšanas vai raustīšanas dēļ var rasties sāpes, sakropļojumi, diskomforts, var tikt ierobežotas galvas kustības. Šie simptomi var rasties nedēļu vai gadu laikā pēc implantēšanas un radīt nepieciešamību pēc operācijas.•Īslaicīgi vai pastāvīgi neiroloģiskie simptomi:–slimības simptomu saasināšanās;–dubultošanās un citas redzes problēmas;–apgrūtināta rīšana;–runas problēmas, piemēram, grūti runāt skaļāk nekā čukstus (dizartrija) un/vai vārdu veidošanas grūtības (disfāzija);–reibonis vai apreibums (līdzsvara trūkums);–sejas un ekstremitāšu muskuļu vājums vai daļēja paralīze (parēze);–nenormālas, neapzinātas kustības (horeja, distonija, diskinēzija);–kustību traucējumi vai samazināta koordinācija, tostarp “sasalšana” (freezing) un apgrūtināta staigāšana;–tādas sajūtas kā kņudēšana vai dedzināšana (parestēzija);–nejutīgums (hipestēzija);–galvassāpes;–apjukums, uzmanības traucējumi, atmiņas problēmas (psihiskā stāvokļa izmaiņas);–grūtības ar gulēšanu, neparasti sapņi.•Īslaicīgas vai pastāvīgas nenormālas uzvedības, garastāvokļa vai domu rašanās vai saasināšanās, tostarp:–suicidālas domas un pašnāvības mēģinājumi, pašnāvība, depresija;–nemiers vai panika;–hiperaktivitāte, skumjš vai priecīgs garastāvoklis, kas ir ļoti pārspīlēts vai neatbilstošs situācijai, lietu dzirdēšana vai redzēšana, kas nav saistīta ar realitāti, neparasta uzvedība, ko ir pamanījusi ģimene vai aprūpētāji, obsesīvi kompulsīvie traucējumi;–nenormālas domas;–vēl nebijis vai neparasts garastāvoklis vai uzvedība, piemēram, agresija, impulsivitāte, apātija, satraukums.•Lēkmes.•Jums var rasties alerģiska ķermeņa reakcija pret smadzeņu stimulācijas sistēmu. Jūsu ķermenis var arī nepieņemt sistēmu (kā svešķermeni).•Kuņģa un gremošanas problēmas.•AR DBS saistīts klepus.•Kratīšanās, raustīšanās, vibrācijas vai dūkšanas sajūtas.•Ieprogrammētie parametri vai vienas smadzeņu stimulācijas sistēmas sastāvdaļas darbības traucējumi var izraisīt audu bojājumus.•Svara pieaugums vai zudums.Piezīme. Ja konstatējat jebkuru no šīm blakusparādībām, sazinieties ar savu ārstu.Tikai ES: drošuma un klīniskās veiktspējas datu kopsavilkums atrodas tīmekļa vietnē https://ec.europa.eu/tools/eudamed. Meklējiet drošuma un klīniskās veiktspējas datu kopsavilkumu, norādot ražotāju (Medtronic), ierīces nosaukumu (tirdzniecības nosaukumu) un ierīces modeļa numuru.BrīdinājumiSkatiet arī šeit: "Medicīniskas procedūras, kuras nav atļautas (kontrindikācijas)" . lpp.Papildu brīdinājumus skatiet sadaļā "Fiziskās nodarbības" . lpp.Noteiktas magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūras—daži magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumi var radīt implantētās dziļās smadzeņu stimulācijas ierīces izkustēšanos, sasilšanu vai bojājumus. Tas savukārt var radīt smagus un neatgriezeniskus ievainojumus, tostarp komu, paralīzi vai nāvi.Tālāk rokasgrāmatā ir sniegta papildu drošības informācija par magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu. Lai iegūtu informāciju par magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu veidiem, kurus jums var veikt, skatiet medicīniskās un zobārstniecības vides apraksta sadaļu “Iespējamie traucējumi” šeit: "A pielikums. Elektromagnētiskie traucējumi".Informāciju par to, kā rīkoties, ja jums tiek veikts magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējums, skatiet šeit: "B pielikums: Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumi".Elektromagnētiskie traucējumi (Electromagnetic interference — EMI)—Elektromagnētiskie traucējumi ir lauks (elektrisks, magnētisks vai abu kombinējums), ko ģenerē dažādas ierīces, kas atrodas medicīniskā, darba un mājas vidē.Elektromagnētiskie traucējumi var radīt šādas reakcijas:•smagi vai nāvējoši ievainojumi, ko izraisa implantētās ierīces komponentu uzkaršana, kas var radīt apkārtējo audu bojājumus;•ierīces bojājums, ko izraisa simptomu kontroles funkciju izmaiņas vai zudums, radot nepieciešamību pēc ķirurģiskas iekārtas nomaiņas;•neirostimulatora funkciju izmaiņas, kas liek tam ieslēgties vai izslēgties vai atiestata rūpnīcas iestatījumus, kas savukārt var radīt stimulācijas padeves zudumu, simptomu atgriešanos un prasīt ārsta veiktu pārprogrammēšanu;•neparedzētas stimulācijas izmaiņas, kas izraisa īslaicīgu stimulācijas pastiprināšanos vai tās nevienmērīgumu, kuru daži pacienti ir raksturojuši kā nekontrolējamu muskuļu raustīšanos.Vispusīgu informāciju par ar EMI saistītajiem brīdinājumiem, skatiet šeit: "A pielikums. Elektromagnētiskie traucējumi" . lpp.Korpusa bojājums—ja neirostimulatora korpuss pēc implantēšanas ir pārplīsis vai caurdurts, baterijas ķīmiskās vielas var radīt smagus apdegumus.Pārmērīga stimulācija—paaugstināti stimulācijas iestatījumi vai viena neirostimulatora komponenta darbības kļūme var radīt smadzeņu audu bojājumus. Zāles, kas kavē asins recēšanu—ja jums ir paredzēts veikt implantēšanas operāciju un jūs lietojat zāles, kas kavē asins recēšanu (antikoagulantus, piemēram, aspirīnu vai varfarīnu), informējiet par to ārstu. Šīs zāles paaugstina asiņošanas risku operācijas laikā.Zāles, bezrecepšu zāles un uztura bagātinātāji—informējiet ārstu par visām zālēm, bezrecepšu zālēm vai uztura bagātinātājiem, kurus lietojat. Daži no tiem mijiedarbībā ar DBS terapiju var radīt nelabvēlīgu ietekmi.Psihoterapijas procedūras—nav iegūti pierādījumi par psihoterapijas procedūru drošumu pacientiem ar implantētu DBS ierīci, izmantojot aprīkojumu, kas ģenerē elektromagnētiskos traucējumus (piemēram, elektrošoka terapija).Komponentu kļūmes—DBS ierīce var negaidīti pārtraukt darboties, ja ir izlādējusies baterija vai radušies citi iemesli. Ja sistēma pārstāj darboties, visticamāk, atkal jutīsit simptomus, kurus jutāt pirms sistēmas implantēšanas.Ar pacienta aktivitātēm un vidi saistītie brīdinājumi—ir jāievēro pietiekama piesardzība, lai izvairītos no elementiem, kas ģenerē spēcīgus elektriskos vai magnētiskos laukus. Paaugstināta elektromagnētisko traucējumu (EMI) līmeņa tiešs tuvums var aktivizēt jums implantētā neirostimulatora ieslēgšanos vai izslēgšanos. Ja baterija izlādējas vai rodas citi iemesli, jums implantētā ierīce var arī pēkšņi pārstāt darboties. Ņemot to vērā, ir jāievēro piesardzība, veicot jebkādas aktivitātes, kas ir potenciāli nedrošas, ja jūsu simptomi negaidīti atgriežas. Papildu informāciju par iespējamiem EMI avotiem skatiet šeit: "A pielikums. Elektromagnētiskie traucējumi" . lpp.DBS ierīces eksplantēšana un brīdinājumi par EMI—ja pēc daļējas ierīces izņemšanas jūsu ķermenī paliek implantēts kāds DBS ierīces komponents (neirostimulatora, pievada, pagarinātāja vai pievada un pagarinātāja fragments), tie vēl aizvien ir pakļauti EMI nelabvēlīgai ietekmei. Nelabvēlīgas blakusparādības ir, piemēram, indukcijas strāva un komponentu sasilšana, kas var radīt nekontrolējamu muskuļu saraušanos vai audu bojājumus, kas savukārt var izraisīt smagas traumas vai nāvi. Tāpēc, ja DBS ierīce ķirurģiski jums tiek izņemta, uzziniet no ārsta, vai jūsu ķermenī ir palicis kāds komponents. Ja atbilde ir pozitīva, medicīnas darbinieki vienmēr jāinformē, ja jums ir implantēta DBS ierīce, lai viņi var veikt nepieciešamos piesardzības pasākumus.Ierīces implantēto komponentu virzīšana vai pagriešana—nepieļaujiet ierīces implantēto komponentu, piemēram, neirostimulatora, virzīšanu vai pagriešanu. Tādējādi var rasties ierīces bojājumi vai ādas erozija. Šādā gadījumā var būt nepieciešama ķirurģiska iejaukšanās.Piesardzības pasākumiVairāki implantāti—ilgtermiņa drošums saistībā ar vairāk nekā viena pievada implantēšanu vienā smadzeņu pusē nav noteikts.Aktivitātes, kurām ir nepieciešama kustību koordinācija—DBS terapijas iespējamā blakusparādība ir kustību koordinācijas zudums. Veicot darbības, kurām ir nepieciešama kustību koordinācija (piemēram, peldēšana), ievērojiet piesardzību, kaut arī pirms dziļās smadzeņu stimulācijas terapijas saņemšanas tās spējāt veikt.Mazgāšanās—pacientiem mazgājoties ir jābūt mēreni piesardzīgiem. Paredzamais baterijas darbības laiksBaterijas darbmūža ilgums ir atkarīgs no ieprogrammētajiem iestatījumiem un neirostimulatora izmantošanas laika apjoma.Uzlādējamā neirostimulatora gadījumā baterijas darbmūža ilgumu ietekmē fakts, cik kvalitatīvi ir saglabāts baterijas uzlādes līmenis. Detalizētu informāciju skatiet šeit: 4. Nodaļa, "Svarīga informācija par uzlādējamiem neirostimulatoriem" . lpp.Baterija ir neatņemams neirostimulatora komponents. Lai nomainītu bateriju, ārstam ir jānomaina neirostimulators. Tā ir maznozīmīga ķirurģiska procedūra, ko ķirurgs parasti veic ambulatori, izmantojot lokālu anestēziju. Tajā nav jāizmanto galvas rāmis.
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	3 Ikdiena ar implantēto DBS sistēmu
	Implantēšanas procedūraDBS implantēšanas procedūra var atšķirties atkarībā no ārstējamā veselības stāvokļa. Pirms operācijasSagatavošanās implantēšanas procedūrai ir atkarīga no padodamās DBS terapijas veida. Lai iegūtu informāciju par notikumiem, ar kuriem jārēķinās pirms operācijas, skatiet DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmatu.Operācijas dienāOperācijas laikā var tikt veiktas tālāk norādītās darbības.1.Pie jūsu galvas tiek piestiprināts metāla rāmis. Rāmis ir īpašs instruments, kas ļauj ķirurgam noteikt pareizo trajektoriju līdz smadzeņu mērķa audiem.2.Lai noteiktu, kurā vietā ievietot pievadu vai pievadus, ķirurgs izskata MR (magnētiskās rezonanses) attēldiagnostikas un DT (datortomogrāfijas) smadzeņu skenēšanas rezultātus.3.Pēc tam jūs dodaties uz operāciju zāli. Pirms katram pievadam paredzētas nelielas atveres izveidošanas galvaskausā ārsts apstrādā tā ādu ar anestēzijas līdzekli. Atvere ir nepieciešama, lai smadzeņu audos varētu ievietot pievadu. Vēlāk operācijas gaitā virs šīs atveres tiek novietots vāciņš.4.Ārsts ievieto pievadu vai pievadus smadzeņu audos.Piezīme: metode, kā ārsts nosaka attiecīgo jūsu smadzeņu apgabalu, kurā ievietot pievadu, ir atkarīga no jums nepieciešamās DBS terapijas. Lai iegūtu sīkāku informāciju par šo manipulāciju, skatiet DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmatu.5.Pievads tiek fiksēts vietā galvaskausa ārpusē, izmantojot īpašas uzbūves vāciņu. Kad katrs pievads ir nostiprināts vāciņā, metāla rāmis tiek no galvas noņemts.Pagarinājuma un neirostimulatora ievietošana11 Vispusīgu DBS ierīces aprakstu skatiet šeit: "Jums implantētā DBS ierīce" . lpp.Ja jums netiek implantēts pagarinātājs un neirostimulators tiek implantēts vienlaikus ar pievadu, parasti jūs varat doties mājās pēc aptuveni 24–48 stundām. Ārstējošais ārsts pieņem lēmumu par to, cik ilgi jums jāpaliek slimnīcā.Ja jums implantē pagarinātāju un neirostimulatoru, tiek veikta sedācija un procedūras laikā jūs esat miegā. Parasti jūs varat doties mājās pēc aptuveni 24–48 stundām. Ārstējošais ārsts pieņem lēmumu par to, cik ilgi jums jāpaliek slimnīcā.Pēc operācijasĀrstējošais ārsts pieņem lēmumu par to, kad ieslēgt DBS terapijas padevi. To var ieslēgt tūlīt pēc operācijas vai var nogaidīt, līdz ir sadzijušas brūces (aptuveni četras nedēļas).Sākotnējā programmēšanaĀrstējošais ārsts izmanto ierīci, ko sauc par ārsta programmēšanas ierīci, lai ieslēgtu neirostimulatoru un regulētu jums nepieciešamās terapijas iestatījumus. Atkarībā no jums nepieciešamās DBS terapijas veida iespējams dažus mēnešus pēc operācijas jums vajadzēs ierasties slimnīcā, lai ārstējošais ārsts varētu pielāgot jums nepieciešamās terapijas iestatījumus. Pacienta implanta karte vai pacienta identifikācijas karte (vai tās abas)Atkarībā no ģeogrāfiskās atrašanās vietas varat saņemt vairākas kartes. Konsultējieties ar savu ārstu par to, kāda pacienta implanta karte vai pacienta identifikācijas karte jums jāsaņem, izrakstoties no slimnīcas. Šajās kartēs ir sniegta informācija par jums, jums implantēto ierīci un jūsu ārstējošo ārstu. Pacienta kartes var atvieglot drošības ierīču sistēmas apiešanu. Nēsājiet šīs kartes vienmēr sev līdzi, kā arī ņemiet tās līdzi vienmēr, kad veicat magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu (skatiet šeit: "B pielikums: Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumi" . lpp.).Ja maināt dzīves vietu, ārstu vai esat pazaudējis karti, sazinieties ar uzņēmumu Medtronic, lai karti nomainītu. Uzņēmuma Medtronic kontaktinformāciju skatiet šīs rokasgrāmatas beigās. Slimnīcai tiek nosūtīta pagaidu identifikācijas karte. Slimnīcai nosūtot uzņēmumam Medtronic jūsu implantāta reģistrācijas veidlapu, jūs saņemsiet pastāvīgo identifikācijas karti.Atlabšana mājāsPēc operācijas ārstējošais ārsts vai medmāsa sniegs norādījumus par aprūpes procesu mājās. Šie norādījumi bieži vien iekļauj informāciju par atlabšanas procesu pēc operācijas, lietojamajām zālēm, kā arī par to, kad var atsākt ikdienas aktivitātes.DzīšanaDzīšanas process pēc operācijas var ilgt vairākas nedēļas. Dzīšanas procesa laikā griezuma vietā varat just nepatīkamas sajūtas, kā arī nepatīkamas sajūtas vai sāpes neirostimulatora implantēšanas vietā. Ja pamanāt neparastus simptomus, sazinieties ar ārstējošo ārstu.ZālesRūpīgi ievērojiet ārstējošā ārsta norādījumus par zāļu lietošanu.Ikdienas aktivitātes un fiziskā slodzeAtlabšanas laikā ievērojiet ārstējošā ārsta norādījumus. Pēc ārstējošā ārsta ieteikuma, noslēdzoties atlabšanas procesam, jums jāspēj atgriezties pie sava normālā dzīves ritma.Atgriežoties pie savām ikdienas aktivitātēm, jums ir jājūtas labāk, nevis sliktāk. Lūdziet ārstējošajam ārstam informāciju par aktivitātēm, kas saistītas ar kakla noliekšanu, roku pacelšanu augstāk par pleciem vai enerģiskām aktivitātēm, piemēram, smagu priekšmetu celšanu.Ievērojiet piesardzību, veicot jebkādas aktivitātes, kas var radīt nelaimes gadījumus vai kritienus. Straujas saraustītas kustības var radīt pievada(-u) izkustēšanos. Kritieni var radīt implantētās ierīces komponentu bojājumus. Jums implantētās DBS ierīces komponentu labošanai vai nomainīšanai, iespējams, ir nepieciešama operācija.Lai iegūtu papildu informāciju par aktivitātēm, skatiet šīs nodaļas nākamās sadaļas.Kas jums ir jāzinaNākamie norādījumi par DBS ierīces izmantošanu ir sniegti, lai garantētu, ka jums tiek nodrošināta drošākā un efektīvākā ārstēšana.Piezīme: informācija par papildu piesardzības pasākumiem ir jāizlasa šeit: 2. Nodaļa, "Jums implantētā DBS ierīce".•Visi medicīnas darbinieki ir jāinformē, ka jums ir implantēta smadzeņu stimulācijas ierīce, un jānorāda, kur tā atrodas. Jebkādu jautājumu gadījumā viņiem jāsazinās ar uzņēmumu Medtronic. Amerikas Savienotajās Valstīs var zvanīt uz šādu tālruni: 1-800-510-6735.•Ja jūtat jebkādus neparastus simptomus, kas, pēc jūsu domām, ir saistīti ar jums implantēto neirostimulatoru, sazinieties ar ārstējošo ārstu.•Ja jums ir ģimenes locekļi vai aprūpētājs, lūdziet viņiem izlasīt DBS pacienta terapijas rokasgrāmatu kopā ar jums. Var rasties situācijas, kad ir nepieciešama viņu palīdzība.•Dodieties pie ārsta uz visām ieplānotajām pārbaudēm. Tādējādi tiek nodrošināts, ka saņemat labāko aprūpi.•Pārbaudiet jums implantētā neirostimulatora bateriju. Norādījumi ir sniegti pacientam paredzētās programmēšanas ierīces lietotāja rokasgrāmatā.–Ja jums ir implantēts neuzlādējams neirostimulators, ārstējošais ārsts informēs, cik bieži ir jāpārbauda baterijas statuss.–Ja jums ir implantēts uzlādējams neirostimulators, izlasiet informāciju šeit: 4. Nodaļa, "Svarīga informācija par uzlādējamiem neirostimulatoriem" . lpp.Kad jāsazinās ar ārstējošo ārstuSazinieties ar ārstējošo ārstu, ja rodas kāda no tālāk minētajām situācijām.•Galvaskausa, kakla vai krūškurvja apgabalā, kur ir implantēta stimulācijas ierīce, rodas sāpes, apsarkums vai uztūkums.•Jūsu simptomi nemazinās, un, šķiet, ka neirostimulators ir izslēgts.•Stimulācijas laikā rodas nepatīkamas vai sāpīgas sajūtas. Vispirms izslēdziet neirostimulatoru un pēc tam sazinieties ar ārstējošo ārstu.•Neirostimulatoru nevar ieslēgt vai izslēgt.•Jūtat neparastas simptomu izmaiņas.•Jūtat jebkādus neparastus simptomus, kurus, pēc jūsu domām, varētu radīt elektromagnētiskie traucējumi (piemēram, zādzību novēršanas detektori).•Nozaudējat pacienta vadības ierīci vai kādu uzlādes ierīces komponentu.22 Attiecas tikai uz atkārtoti uzlādējamām dziļās smadzeņu stimulācijas sistēmām.Ziņošana par nopietnu incidentuJa jūtat kādas neparastas blakusparādības, kas ir saistītas ar jūsu terapiju, vai piedzīvojat nopietnu incidentu saistībā ar ierīci, nekavējoties par to ziņojiet savam klīnikas speciālistam. Klīnikas speciālists palīdzēs novērst simptomus un var informēt uzņēmumu Medtronic un atbilstošo kompetento iestādi par šo incidentu.Fiziskās nodarbībasRūpējieties par jums implantētās DBS sistēmas drošību, tāpēc izvairieties veikt tālāk minētās aktivitātes un ievērojiet ar šīm aktivitātēm saistītos tālāk minētos piesardzības pasākumus. Jums arī jākonsultējas par šīm aktivitātēm ar ārstējošo ārstu. Aktivitātes, kas saistītas ar pārmērīgu griešanos un stiepšanos — izvairieties no aktivitātēm, kas var radīt implantēto DBS sistēmas komponentu pārmērīgu slodzi. Aktivitātes, kas saistītas ar pārmērīgu vai atkārtotu locīšanos, griešanos vai stiepšanos, vai radīt komponentu lūzumu vai izkustēšanos. Komponentu lūzums vai pārvietošanās var izraisīt stimulācijas zudumu vai nevienmērīgumu, stimulāciju lūzuma vietā, kā arī papildu ķirurģiskas iejaukšanās nepieciešamību, lai aizstātu komponentu vai mainītu tā atrašanās vietu. Zemūdens niršana un hiperbāriskās kameras — nedrīkst nirt ūdenī dziļāk par 10 metriem (33 pēdām) vai atrasties hiperbāriskās kamerās, kurās atmosfēras spiediens ir virs 2,0 atmosfērām (ATA). Spiediens, kas rodas ūdenī dziļāk par 10 metriem (33 pēdām) (vai virs 2,0 ATA), var radīt DBS sistēmas bojājumus. Pirms nodarbošanās ar zemūdens niršanu vai hiperbāriskās kameras izmantošanas konsultējieties ar ārstu par augsta spiediena iedarbību. Lēkšana ar izpletni, slēpošana vai kāpšana kalnos — lielam augstumam nevajadzētu ietekmēt DBS sistēmas darbību, taču jums jāņem vērā ar visām plānotajām aktivitātēm saistītās kustības un jāveic piesardzības pasākumi, lai implantēto sistēmu nepakļautu pārmērīgai slodzei. Piemēram, lecot ar izpletni, pēkšņais rāviens, kas rodas, atveroties izpletnim, var radīt pievada izkustēšanos vai lūzumus, kas savukārt var radīt nepieciešamību pēc ķirurģiskas iejaukšanās, lai atjaunotu pievada atrašanās vietu vai to aizvietotu.Bieži uzdoti jautājumiVai neirostimulators būs redzams caur apģērbu?Atkarībā no jūsu ķermeņa uzbūves neirostimulators var būt pamanāms kā neliels izcilnis zem ādas. Tomēr ārstējošais ārsts neirostimulatoru centīsies ievietot vietā, kas nerada traucējumus un ir kosmētiski pieņemama.Kādas ir izjūtas stimulācijas laikā?Iespējams, ka stimulāciju nejutīsiet. Stimulācijas iedarbību konstatēsiet, sajūtot, ka mazinās jūsu veselības stāvokļa radītie simptomi. Pirmo reizi ieslēdzot terapijas padevi, daži cilvēki var just vieglu tirpoņu. Daži pacienti augstākus stimulācijas līmeņus raksturo kā nepatīkamas sajūtas (nekontrolējamu muskuļu saraušanos).Vai smadzeņu stimulācijas ierīces darbība ir dzirdama?Nē.Kas notiks, ja neirostimulators pārtrauks darboties?Medicīnas stāvokļa radītie simptomi atgriežas. Ja nespējat noteikt iespējamo cēloni un novērst problēmu, sazinieties ar ārstējošo ārstu.Vai es varu palielināt vai samazināt stimulācijas līmeni?Daudzos gadījumos stimulācijas līmeni var izmainīt tikai jūsu ārsts. Daži pacienti, kuriem ir implantēts neirostimulators, var izmainīt stimulācijas iestatījumus, izmantojot pacienta vadības ierīci. Lai noskaidrotu, vai varat palielināt vai samazināt stimulācijas līmeni, sazinieties ar savu ārstu.Vai es varēšu atsākt savas ierastās ikdienas aktivitātes?Dažas nedēļas pēc operācijas ir jāizvairās veikt enerģiskas aktivitātes un roku kustības, paceļot tās augstāk par pleciem, kā arī pārmērīgi izstiept kaklu. Pakāpeniski varat veikt aktivitātes, kuras pirms operācijas jums sagādāja grūtības. Vispirms konsultējieties par to ar ārstējošo ārstu.Vai stimulāciju var izmantot grūtniecības laikā?Nav informācijas par DBS terapijas izmantošanu grūtniecības vai dzemdību laikā. Ja uzzināt vai domājat, ka ir iestājusies grūtniecība, nekavējoties sazinieties ar ārstējošo ārstu.Kā man jārīkojas, ja stimulācija izmainās vai rada nepatīkamas sajūtas?Nekavējoties sazinieties ar ārstējošo ārstu.Papildu informācija par Medtronic DBS terapijuLai iegūtu papildu informāciju par DBS terapiju, izmantojiet šādus avotus:•Medtronic tīmekļa vietne: www.medtronic.com;•Medtronic kontaktinformācija šīs rokasgrāmatas beigās;•ārstējošais ārsts.
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	4 Svarīga informācija par uzlādējamiem neirostimulatoriem
	Informācija šajā nodaļā attiecas tikai uz uzlādējamu neirostimulatoru. Ja jums ir implantēts uzlādējams neirostimulators, ārstējošais ārsts izskaidros, kā veikt iekšējās baterijas uzlādi.Ja nav implantēts uzlādējams neirostimulators, šo nodaļu varat izlaist.Jūsu pienākumiUzlādējamo neirostimulatoru drīkst implantēt tikai šādos gadījumos:•ja jūs vēlaties un spējat iekļaut ar uzlādes veikšanu saistīto uzdevumu izpildi savā pašreizējā dienas ritmā;•jūs varat izmantot pacienta vadības ierīci un saprotat ekrānā redzamo ikonu nozīmi;•jūs spējat regulāri pārbaudīt atkārtoti uzlādējamās baterijas statusu un atbilstoši reaģēt;•jūs spējat pareizi noteikt implantētā neirostimulatora atrašanās vietu, pareizi novietot lādētāju virs neirostimulatora un uzraudzīt baterijas uzlādes gaitu;•jūs spējat veikt ar uzlādi saistītās darbības pietiekami ilgi un bieži, lai nodrošinātu terapiju un regulāri veiktu ar uzlādi saistītās darbības;•jūs piekrītat izmantot pacienta vadības ierīces brīdinājumu vai citu metodi, kas efektīvi atgādina, ka katru dienu ir jāpārbauda baterijas statuss;•jūs (un jūsu aprūpētājs) piekrītat turpināt ar uzlādi saistītās nepieciešamās darbības jebkuros apstākļos (piemēram, strāvas zudums, ceļojums un hospitalizācija) un apzināties, cik svarīgi ir uzturēt neirostimulatora bateriju uzlādētu.Neirostimulatora baterijas pārbaudeNeirostimulatora baterijas uzlādes līmenis jāpārbauda katru dienu. Brīdinājums: neirostimulatora baterijas uzlādes līmenis ir jāpārbauda katru dienu. Ja neirostimulatora nodrošinātā terapijas padeve pēkšņi tiek pārtraukta baterijas zemā uzlādes līmeņa dēļ, simptomi var atgriezties. Dažos gadījumos jūsu simptomi var atgriezties ar lielāku intensitāti nekā tā bijusi pirms ierīces implantēšanas. Retos gadījumos var būt nepieciešama ārkārtas medicīniskā palīdzība.Lai nodrošinātu pietiekamu baterijas uzlādes līmeni, tā ir jāuzlādē regulāri un bieži atbilstoši jūsu vajadzībām un ārstējošā ārsta ieteikumiem (piemēram, reizi nedēļā vai katru dienu). Ja baterijas uzlādes laikā rodas tehniski sarežģījumi, sazinieties ar ārstējošo ārstu vai uzņēmuma Medtronic klientu apkalpošanas dienestu.Ja jūtat, ka jūsu simptomi atgriežas, pārbaudiet vispirms baterijas statusu. Ja tas norāda, ka baterija nav uzlādēta, nekavējoties uzlādējiet bateriju. Ja neirostimulators nedarbojas, lūdzam izpildīt ārsta norādījumus par zāļu lietošanu. Zāles var palīdzēt kontrolēt jūsu simptomus, kamēr notiek baterijas uzlāde vai līdz tā ir pabeigta. Ja jūsu simptomi saasinās, bet nav vēl tajā līmenī, kādi tie bija, kad neirostimulators nedarbojās, vai ja ierīces baterijas statuss nenorāda, ka ir nepieciešama uzlāde, nekavējoties sazinieties ar ārstējošo ārstu. Ārstējošais ārsts var pārbaudīt neirostimulatora sistēmas statusu un uzraudzīt jūsu veselības stāvokli.Lai pārbaudīšana un uzlādēšana kļūst par ieradumuNeirostimulatora baterijas pārbaudei un uzlādēšanai ir jākļūst par jūsu prioritāti ikdienā, jo tas ir ļoti svarīgi.•Pārbaudiet baterijas uzlādes līmeni katru dienu vienā un tajā pašā laikā (jūsu ārsts var iestatīt pacienta vadības ierīces brīdinājuma atskaņošanu šajā laikā).•Apvienojiet baterijas uzlādes līmeņa pārbaudi ar kādu darbību, ko darāt katru dienu, lai tas kļūtu par ērtu ieradumu.•Pārliecinieties, vai neirostimulatora lādētājs ir paņemts līdzi, ja dodaties ceļojumā vai uz slimnīcu (pat uz vienu nakti).•Ļaujiet, lai neirostimulators lādējas pietiekami ilgu laiku. Atkarībā no baterijas uzlādes līmeņa uzlādēšanas process no sākšanas brīža var ilgt no 2 stundām (Percept RC) un līdz pat 4 stundām (Activa RC). Ja baterija ir pilnībā izlādējusies vai uzlāde ir neefektīva, neirostimulatora uzlāde var ilgt vairāk nekā 12 stundas (Activa RC).Negaidiet, līdz baterijas uzlādes līmenis ir zems. Bateriju varat uzlādēt katru dienu, ja jums tā ir ērtāk.Piezīme: ņemiet vērā, ka arī tad, ja terapijas padeve ir izslēgta, neirostimulatora baterija vēl aizvien darbojas. Baterija ir jāturpina pārbaudīt katru dienu un, ja nepieciešams, tā jāuzlādē.Konsultējieties ar ārstējošo ārstu par to, cik bieži jums jāuzlādē neirostimulatora baterija, ņemot vērā jūsu individuālos terapijas iestatījumus.Neirostimulatora bateriju var lādēt daudzas reizes, tomēr galu galā neirostimulators tomēr ir jānomaina.
	Jūsu pienākumi
	5 Papildu informācija
	Neirostimulatora utilizācijaImplantētais neirostimulators ir jāizņem pirms sadedzināšanas vai kremēšanas. Dažās valstīs saskaņā ar noteikumiem par vides aizsardzību ar bateriju aprīkotas implantējamas ierīces ir jāizņem, pirms cilvēks tiek apglabāts. Turklāt kremēšanas procesā baterija var uzsprāgt. Izņemtās ierīces nedrīkst sterilizēt vai atkārtoti implantēt.Mēs iesakām jums lūgt, lai izņemtā ierīce tiek nosūtīta atpakaļ uzņēmumam Medtronic, lai veiktu tās analīzi un utilizēšanu. Iespēja analizēt jūsu ierīces stāvokli ļauj mums uzlabot nākamās ierīces. Ja jums vai ārstējošajam ārstam ir radušies jautājumi, skatiet kontaktinformāciju uz aizmugurējā vāka.Tehniskie dati 5.1. tabula. DBS sistēmas neirostimulatora tehniskie datiab  Neirostimulatora modelisIzmērsSvarsBarošanas avotsPercept PC modelis B352006,8 cm x 5,1 cm x 1,1 cm(2,6 collas x 2,0 collas x 0,4 collas)61 g(2,2 unces)Sudraba vanādija oksīda kombinētā hibrīda baterija 3,2 VPercept RC modelis B353005,7 cm x 
 4,7 cm x 
 0,6 cm(2,2 collas x 1,9 in x 0,2 collas)29 g(1,0 unce)Litija jonu akumulatorsActiva PC modelis 376016,5 cm x 4,9 cm x 1,5 cm(2,6 collas x 1,9 collas x 0,6 collas)67 g(2,4 unces)Sudraba vanādija oksīda kombinētā hibrīda baterija 3,2 VActiva RC modelis 376125,4 cm x 5,4 cm x 1,1 cm(2,1 collas x 2,1 collas x 0,4 collas)40 g(1,4 unces)Litija jonu akumulatorsActiva SC modelis 376025,5 cm x 6,0 cm x 1,1 cm(2,2 collas x 2,4 collas x 0,4 collas)45 g(1,6 unces)Sudraba vanādija oksīda kombinētā hibrīda baterija 3,2 VActiva SC modelis 376035,5 cm x 6,0 cm x 1,1 cm(2,2 collas x 2,4 collas x 0,4 collas)45 g(1,6 unces)Sudraba vanādija oksīda kombinētā hibrīda baterija 3,2 VaInformāciju par jums implantētā neirostimulatora baterijas darbmūžu skatiet DBS konkrētās terapijas pacienta rokasgrāmatā.bVisi mērījumu dati ir aptuveni. 5.2. tabula. Materiāli un vielas, kam jūs varat tikt pakļautsa  AprakstsSpecifikācijaPercept PC modelis B35200
 Activa RC modelis 37612
 Activa SC modelis 37603Titāns
 Silikona kaučuks
 Medicīniskā silīcijorganiskā līme
 PolisulfonsPercept RC modelis B35300Titāns
 Polisulfons ar titāna dioksīdu
 SilikonsActiva SC modelis 37602
 Activa PC modelis 37601Titāns
 Silikona gumija
 Medicīnisks silikona adhezīvs
 PoliuretānsPievadsPoliuretāns
 Platīns un irīdijsPagarinātājspoliuretāns
 silikona kaučuks
 nerūsošais tērauds
 titāns
 titāna dioksīdsTrepanācijas atveres ierīcepoliamīds
 titāns
 titāna dioksīdsSavienotāja aizbāznispoliuterānsaLai iegūtu pilnu materiālu sarakstu, sazinieties ar ārstējošo ārstu.
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	6 A pielikums. Elektromagnētiskie traucējumi
	Par elektromagnētiskajiem traucējumiemElektromagnētiskie traucējumi (EMI) ir lauks (elektrisks, magnētisks vai abu kombinējums), ko ģenerē dažāda veida ierīces vai vides ierīces, kas atrodas medicīniskā, darba un mājas vidē.Šie EMI avotu radītie traucējumi var aktivizēt šādus procesus:•ieslēgt vai izslēgt jums implantēto neirostimulatoru;•radīt stimulāciju, kas var izraisīt nepatīkamas sajūtas;•atiestatīt neirostimulatorā rūpnīcas iestatījumus, kas rada nepieciešamību ārstējošajam ārstam veikt pārprogrammēšanu.Jums implantētais neirostimulators ir izgatavots, nodrošinot aizsardzību pret vairumu EMI avotu iedarbību. Tomēr spēcīgi elektromagnētiskie lauki vai pastāvīgi magnēti var radīt jums implantētās ierīces darbības traucējumus.Arī tad, ja terapijas padeve ir izslēgta, EMI var ietekmēt jums implantētās ierīces darbību.Ja jums šķiet, ka EMI ietekmē DBS terapiju, rīkojieties šādi:•attālinieties no iekārtas vai objekta, kas izraisa elektromagnētiskos traucējumus;•ja iespējams, izslēdziet iekārtu vai objektu, kas rada EMI;•ja nepieciešams, izmantojiet pacienta vadības ierīci, lai atjaunotu implantētā neirostimulatora darbību vajadzīgajā režīmā (ieslēgtā vai izslēgtā);•informējiet iekārtas īpašnieku vai operatoru par notikušo.Ja, veicot šīs darbības, traucējumu radītā ietekme netiek novērsta vai jums šķiet, ka DBS terapija pēc elektromagnētisko traucējumu iedarbības vairs nav efektīva, sazinieties ar savu ārstu.Piezīme: lai varētu ātri atrast informāciju par avotu, skatiet šeit: "EMI meklēšanas tabula", . lpp.Zādzību novēršanas aprīkojums un drošības vārtiEjot cauri zādzību novēršanas aprīkojumam un drošības vārtiem, stimulācija var pastiprināties vai var rasties papildu stimulācija. To darot, neirostimulators var arī ieslēgties vai izslēgties.Tuvojoties drošības kontroles arkām vai vārtiem (piemēram, lidostās, sabiedriskajās bibliotēkās, dažos lielveikalos), ievērojiet piesardzību. Ja lidostā tiek izmantots skenēšanas zizlis, lūdziet, lai drošības dienesta darbinieki nevirza to pāri vietai, kur atrodas neirostimulators.Tuvojoties minētajām ierīcēm, rīkojieties, kā aprakstīts tālāk.1.Ja tuvumā ir drošības dienesta speciālists, uzrādiet savu neirostimulatora identifikācijas karti un lūdziet viņus pārmeklēt jūs manuāli.2.Ja jums ir jāiet cauri drošības rentgena aparātam, tuvojieties ierīces galvenajai ieejai un vienkārši turpiniet iet.3.Ja ir divi drošības kontroles vārti, ejiet tiem cauri pa vidu, turoties pēc iespējas tālāk no abiem drošības kontroles vārtiem.4.Ja ir tikai vieni drošības kontroles vārti, ejiet tiem garām, cik vien tālu ir iespējams.Piezīme: iespējams, ka dažas zādzību novēršanas iekārtas nav redzamas.5.Ejiet cauri drošības kontroles arkai vai vārtiem. Nepieskarieties drošības kontroles arkai vai vārtiem, neatbalstieties pret tām vai neuzturieties to tuvumā.6.1. attēls. Iešana cauri drošības kontroles vārtiem6.Ja jums ir radušās aizdomas, ka jums implantētais neirostimulators ir izslēdzies, uzmeklējiet kādu, kas var ierīci atkal ieslēgt. (Šī persona varat būt arī jūs pats, ja jūsu veselības stāvoklis to atļauj. Vai tā var būt arī kāda persona, kura prot rīkoties ar ierīci.)Mājas vai darba videVairums mājsaimniecības ierīču un biroja iekārtu, ja tās ir pareizi uzstādītas un darbojas pareizi, neietekmēs jums nodrošinātās terapijas padevi.Varbūtēji traucējumiElektromagnētisko lauku ģenerējošas ierīces—ierīču ar elektromagnētisko lauku radītie elektromagnētiskie traucējumi var ietekmēt neirostimulatora darbību vai radīt tā bojājumus.Izvairieties uzturēties šāda aprīkojuma vai vides tuvumā:•personālā diapazona radio iekārtas vai amatierradio antenas;•elektriskā loka metināšanas iekārtas;•elektriskās indukcijas sildītāji;•elektriskās tērauda krāsnis (bet ne mājsaimniecības krāsnis);•elektriskās apakšstacijas;•lieljaudas amatieru raidītāji;•augstsprieguma zonas (droši ir atrasties ārpus iežogotās teritorijas);•lineārās jaudas pastiprinātāji;•demagnetizēšanas aprīkojums;•spēcīgu magnētisko lauku ģenerējoši magnēti un cits aprīkojums;•mikroviļņu sakaru raidītāji (droši ir atrasties ārpus iežogotās teritorijas);•perfūzijas sistēmas;•kontaktmetināšanas iekārtas;•televīzijas un radio signāla pārraides torņi (droši ir atrasties ārpus iežogotās teritorijas).Drošs pret traucējumiemVairums mājsaimniecības ierīču un iekārtu, kas darbojas pareizi un ir atbilstoši sazemētas, nerada neirostimulācijas ierīces traucējumus. Tālāk minētais aprīkojums ir drošs, ja tiek ievēroti tālāk sniegtie norādījumi.•Datoru diskdziņi: neturiet jums implantētā neirostimulatora tuvumā nekādus diskdziņus.•Saldētava, ledusskapis vai iekšējo durvju magnēti: neatspiedieties pret durvju magnētisko joslu, kas notur durvis aizvērtā stāvoklī.•Indukcijas diapazons: jums implantētais neirostimulators nedrīkst atrasties degkameru tuvumā, ja tās ir ieslēgtas.•Elektroinstrumenti: elektroinstrumentu motors nedrīkst atrasties jums implantētās DBS ierīces tuvumā.•Radio frekvenču avoti: AM/FM radio ierīcēm, analogajiem un ciparu mobilajiem tālruņiem, bezvadu un parastajiem tālruņiem jāatrodas vismaz 10 cm (4 collas) attālumā no jums implantētā neirostimulatora.•Šujmašīnas vai fēni: jums implantētais neirostimulators nedrīkst atrasties šo ierīču motoru tuvumā.•Stereo skaļruņi un radio ierīces mājās vai automašīnā: neceliet vai nenesiet tos vai nepieļaujiet to saskari ar to ķermeņa vietu, kur atrodas neirostimulators.Slimnīcas vai zobārstniecības videVisi medicīnas darbinieki ir jāinformē, ka jums ir implantēta DBS ierīce, un jānorāda, kur tā atrodas.Jebkādu jautājumu gadījumā viņiem jāsazinās ar uzņēmumu Medtronic. Amerikas Savienotajās Valstīs var zvanīt uz šādu tālruni: 1-800-510-6735.Informācija veselības aprūpes speciālistamNeirostimulatora izslēgšana—lēmums par pacientam implantētā neirostimulatora izslēgšanu, lai veiktu medicīnisku diagnostiku vai terapeitiskas procedūras, var radīt neparedzamas sekas, un tāpēc tas ir rūpīgi jāapsver, ņemot vērā pacienta pamatslimības. Ieteicams konsultēties ar attiecīgajiem veselības aprūpes speciālistiem (ārstējošo ārstu vai ārstu, kas veic implantēšanu).Lai iegūtu papildinformāciju, sazinieties ar uzņēmumu Medtronic. Amerikas Savienotajās Valstīs zvaniet uz šādu tālruni: 1-800-510-6735.Vairums standarta diagnostisko procedūru, piemēram, fluoroskopijas un rentgenogrāfijas izmeklējums, neietekmē implantētās DBS ierīces darbību, bet citas procedūras var veikt, veicot attiecīgos piesardzības pasākumus.Tomēr dažu medicīnisko procedūru radītie traucējumi var radīt šādu ietekmi:•radīt jums implantētās ierīces komponenta bojājumu, kas savukārt rada nepieciešamību veikt operāciju, lai to nomainītu;•ietekmēt jums implantētās smadzeņu stimulācijas ierīces darbību, piemēram, ieslēgt vai izslēgt neirostimulatoru;•radīt jums kaitējumu, piemēram, izraisot tādu ierīces komponentu sakaršanu, kas var radīt audu bojājumus.Varbūtēji traucējumiTālāk minētās procedūras var radīt jums kaitējumu vai neirostimulatora bojājumus.Kardioversija—informējiet klīnikas speciālistu, ka jums ir implantēta kāda ierīce. Ja jums nepieciešama plānota kardioversija, informējiet gan klīnikas speciālistu (piemēram, kardiologu), kas ārstē jūsu sirds slimību, gan klīnikas speciālistu, kas pārvalda jūsu dziļās smadzeņu stimulācijas sistēmu. Speciālisti var noteikt implantējamās sistēmas pareizu programmēšanu pirms kardioversijas procedūras. Diatermija (ārstēšana ar siltuma ģenerēšanu dziļajos audos)—ja jums ir implantēta DBS ierīce, diatermijas procedūru jums nedrīkst veikt. Papildu drošības informācija par diatermijas terapiju ir pieejama rokasgrāmatas sākumā. Informāciju par kontrindikācijām skatiet . lpp. Izmantojams MR vidē, ievērojot noteiktus nosacījumus — atkarībā no implantētajiem neirostimulācijas ierīces komponentiem jums var veikt tikai magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas galvas izmeklējumus, vai arī jebkuras citas ķermeņa daļas izmeklējumus (to sauc par piemērotību visam ķermenim).Ārsts, kas kontrolē jums implantētās neirostimulācijas ierīces darbību, noteiks jums implantētās neirostimulācijas ierīces saderību ar magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumiem, pirms jums tiks veikts magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējums.Lai jums veiktu magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu, magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas ārstam ir jāņem vērā visi nosacījumi, kas sniegti ar Medtronic dziļās smadzeņu stimulācijas neirostimulācijas ierīcēm saistīto magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūru vadlīniju rokasgrāmatā.•Visam ķermenim piemēroti magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumiLai mazinātu ar galvas, rumpja vai ekstremitāšu magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumiem saistītos riskus, ir izveidotas neirostimulācijas ierīces, kas ļauj veikt izmeklējumus visam ķermenim. Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu var droši veikt, ja ir ņemti vērā konkrēti nosacījumi.11 Lūdziet veselības aprūpes speciālistu sazināties ar uzņēmumu Medtronic, lai iegūtu jaunākās magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūru vadlīnijas, kas attiecas uz jūsu dziļās smadzeņu stimulācijas neirostimulācijas sistēmu. Kontaktinformācija ir pieejama uz šīs rokasgrāmatas aizmugurējā vāka, vai arī veselības aprūpes speciālists var apmeklēt vietni www.medtronic.com/mri (kur tā ir pieejama). Ja konkrētie nosacījumi netiek ņemti vērā, implantētā sistēma var izkustēties, sakarst vai tikt bojāta. Tas savukārt var radīt smagus un neatgriezeniskus ievainojumus, tostarp komu, paralīzi vai nāvi.•Tikai galvai piemēroti magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumiMagnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu tikai galvai var droši veikt, ja ir ņemti vērā konkrēti nosacījumi.22 Lūdziet veselības aprūpes speciālistu sazināties ar uzņēmumu Medtronic, lai iegūtu jaunākās magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūru vadlīnijas, kas attiecas uz jūsu dziļās smadzeņu stimulācijas neirostimulācijas sistēmu. Kontaktinformācija ir pieejama uz šīs rokasgrāmatas aizmugurējā vāka, vai arī veselības aprūpes speciālists var apmeklēt vietni www.medtronic.com/mri (kur tā ir pieejama). Tomēr Medtronic iesaka nenozīmēt magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūru, kurā tiek izmantota radiofrekvenciāla raidspole visa ķermeņa izmeklēšanai, tikai uztvērējspole galvas izmeklēšanai vai raidspole galvas izmeklēšanai, kas pārsniedz krūškurvja apgabalu, ja jums ir implantēta tikai galvai piemērota neirostimulācijas sistēma. Ja MR attēldiagnostikas laikā tiekat pakļauts spoles radio frekvences (RF) pārraidīšanai visā ķermenī, tikai signālu uztveršanai vai galvas signālu pārraidīšanai zonā, kas pārsniedz krūškurvja apgabalu, vai ja netiek ņemti vērā konkrētie nosacījumi, var rasties implantētās ierīces izkustēšanās, sakaršana vai bojājums. Tas savukārt var radīt smagus un neatgriezeniskus ievainojumus, tostarp komu, paralīzi vai nāvi.Uzņēmums Medtronic nodrošina ārstiem detalizētas vadlīnijas par magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūru veikšanu pacientiem, kuriem ir implantēta dziļās smadzeņu stimulācijas sistēma. Lūdziet ārstam sazināties ar uzņēmumu Medtronic, lai iegūtu jaunākās magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas procedūru vadlīnijas, vai apmeklēt tīmekļa vietni www.medtronic.com/mri (kur tā ir pieejama).Informāciju par to, kā rīkoties, ja jums tiek veikts magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējums, skatiet sadaļā "B pielikums: Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumi" . lpp.Citas procedūras — ja jums ir jāveic kāda no tālāk minētajām procedūrām, informējiet ārstējošo ārstu, kas ir veicis neirostimulatora implantēšanu. Ārstējošajam ārstam jāsazinās ar uzņēmumu Medtronic, lai iegūtu papildinformāciju. Amerikas Savienotajās Valstīs ārsts var zvanīt pa tālruni 1-800-510-6735.•Piededzināšana vai piededzināšana, izmantojot elektrisko strāvu — aptur asinsvadu asiņošanu. Tā tiek lietota lielākajā daļā operāciju.•Ārēja defibrilācija — spēcīgs elektriskās strāvas trieciens, kas palēnina paātrinātu sirdsdarbību.•Litotripsija — akmeņu sadalīšana, izmantojot elektrisko strāvu. Šādi akmeņi parasti ir žultspūslī vai urīnceļos.•Ierakstīšanas procedūras — nav pieejami drošības dati par ierakstīšanas procedūrām, izmantojot iekārtu, kas ģenerē elektromagnētiskos traucējumus (piemēram, elektromamogrāfijas, elektroencefalogrāfijas vai pozitronu emisijas tomogrāfijas iekārtas) pacientiem ar implantētu DBS sistēmu.•Staru terapija — bieži izmanto vēža ārstēšanā.Iespējamie traucējumiTālāk minētās procedūras var radīt iespējamus jums implantētās DBS ierīces EMI traucējumus.•Zobu urbšanas ierīces un ultraskaņas zondes (izmanto zobu tīrīšanai)•Elektrolīze — liekā apmatojuma noņemšanaVeicot tālāk minētās procedūras un izmantojot tālāk minētās ierīces, jāievēro piesardzība.•Datorizēta aksiālā tomogrāfija (DT vai DAT skenēšana) — īpaša veida rentgenogrāfijas iekārta, kas nodrošina šķērsgriezuma skatījumu.•Implantētās sirdsdarbības uzraudzības ierīces (cilvēka ķermenī ievietota medicīniska ierīce, kas regulē sirdsdarbību, piemēram, elektrokardiostimulators vai defibrilators).Piezīme: informējiet kardiologu, ka jums ir implantēts neirostimulators.•Mamogrāfija — krūts audu rentgenizmeklējums. Piezīme: ja rentgenizmeklējuma laikā ir stingri jāsaspiež audi neirostimulatora tuvumā, piemēram, veicot mamogrāfiju, informējiet personu, kas apkalpo iekārtu, ka smadzeņu stimulācijas ierīci nedrīkst cieši saspiest. Pārāk liels spiediens var radīt neatgriezeniskus ierīces bojājumus, kas savukārt rada nepieciešamību veikt aizvietošanas operāciju.Drošs pret traucējumiemTālāk minētajām medicīnas procedūrām nevajadzētu ietekmēt jums nodrošināto terapiju.•Diagnostiskā ultraskaņa — attēlveidošanas metode, kura izmanto augstas frekvences skaņas viļņus.•Diagnostiskā rentgenogrāfija — šī procedūra neietekmē ierīces darbību. Tomēr stingra saspiešana, kā aprakstīts iepriekš par mamogrāfiju, var ietekmēt ierīces darbību.EMI meklēšanas tabula 6.1. tabula. Iespējamie EMI radītie traucējumia   Elements vai procedūraDrošsIespējamsVarbūtējsElektriskā loka metināšanas iekārtaXDAT (vai DT) skenēšanaXKardioversijaXPiededzināšanaXMobilais tālrunisXDatora diskdzinisXDefibrilācijaXDefibrilācija, implantētaXZobu urbšanas ierīce vai ultraskaņas zondeXDiagnostiskā ultrasonogrāfijaXDiatermijas terapijaXElektriskās strāvas ģeneratorsXElektriskā apakšstacijaXPiededzināšana, izmantojot elektrisko strāvuXElektrolīzeXFluoroskopijaXSaldētavas durvis (magnēts)XKrāsnis, rūpnieciskāsXFēni, salonuXAmatierradio antenasXIndukcijas sildītājs, rūpniecisksXIndukcijas plīts virsmaXLitotripsijaXMagnēti, rūpnieciskieXMagnētiskās rezonanses attēldiagnostika, skatīt šeit: . lpp. un . lpp.XMamogrāfijaXMikroviļņu sakaru raidītājiXElektrokardiostimulatorsXAugstsprieguma līnijasXElektroinstrumentsXPsihoterapijas procedūrasXPerfūzijas sistēmasXStaru terapijaXAM un FM radioXLedusskapja durvis (magnēts)XPretestības metināšanas ierīceXDrošības vārtiXŠujmašīnasXElektriskās plīts virsmasXStereo skaļrunis (magnēts)XIekšējās durvisXTālrunis (magnēts)XPretzādzību detektoriXTelevīzijas un radio signāla pārraides torņiXUltraskaņa, diagnostiskaXUltraskaņa, terapeitiskāXRentgenizmeklējums, DAT skenēšanaXRentgenizmeklējums, diagnostisksXaPieņemot, ka iekārta darbojas pareizi.
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	7 B pielikums: Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumi
	Ja jums ir nozīmēts magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumsIzmantojams MR vidē, ievērojot noteiktus nosacījumus — atkarībā no implantētajiem neirostimulācijas ierīces komponentiem jums var veikt vienu no šādiem magnētiskās rezonanses (MR) attēldiagnostikas procedūru veidiem:•tikai galvas MR attēldiagnostikas izmeklējums (to sauc par tikai galvai piemērotu skenēšanu);•jebkuras ķermeņa daļas, tostarp galvas, rumpja un ekstremitāšu, MR attēldiagnostikas izmeklējums (to sauc par visam ķermenim piemērotu skenēšanu).Piezīme: informējiet ārstu, kas kontrolē jums implantētās neirostimulācijas ierīces darbību, ka jums ir nozīmēts magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējums un viņam ir jānosaka, kāda veida magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējums jums ir piemērots.Pacienta pienākumi, gatavojoties magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumam•Ja jums ir uzlādējams neirostimulators, noteikti uzlādējiet to pirms MR attēldiagnostikas izmeklējuma.•Ja uzņēmums Medtronic pēc neirostimulācijas ierīces implantēšanas jums ir izsniedzis pacienta implanta vai pacienta identifikācijas (ID) karti, ņemiet pēdējo izsniegto karti līdzi, dodoties uz magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu.Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas klīnikas speciālists pacientu ID kartēs var pārliecināties, ka implantētās neirostimulācijas sistēmas ražotājs ir uzņēmums Medtronic. Pacientu ID kartēs var būt norādīts arī pievada un neirostimulatora modelis un sērijas numurs.Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas klīnikas speciālists var izmantot šo informāciju, lai iegūtu norādījumus, kā pārliecināties par implantētās neirostimulācijas sistēmas piemērotību magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumam un neirostimulācijas sistēmai nepieciešamajiem droša magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējuma apstākļiem.Piezīme: ja jums ir implantētas divas neirostimulācijas sistēmas, ņemiet uz magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu līdzi abas ID kartes un MR attēldiagnostikas piemērotības pārskatus.•Ja ārsts, kurš uzrauga jūsu neirostimulācijas sistēmu darbību, ir iedevis jums MR attēldiagnostikas izmeklējuma piemērotības pārskatus, ņemiet tos visus līdzi uz MR attēldiagnostikas izmeklējumu.•Uz katru MR attēldiagnostikas izmeklējumu ņemiet līdzi pacienta vadības ierīci. Tomēr pacienta vadības ierīci nedrīkst ņemt līdzi telpā, kur atrodas magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas skeneris (magnēts).MR attēldiagnostikas laikā•Ja uzņēmums Medtronic pēc neirostimulācijas ierīces implantēšanas jums ir izsniedzis pacienta implanta karti vai pacienta identifikācijas (ID) karti, parādiet magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas ārstam pēdējo izsniegto karti.•Ierodoties uz izmeklējumu, MR attēldiagnostikas centrs jāinformē, ka jums ir implantēta dziļās smadzeņu stimulācijas neirostimulācijas sistēma.•Noteikti informējiet magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas klīnikas speciālistu, ja jums vairs nav implantēts neirostimulators, bet joprojām ir implantēti pievadi vai citas sastāvdaļas.•Lai iegūtu magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas vadlīnijas, magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas klīnikas speciālists var izmantot uz šīs rokasgrāmatas aizmugurējā vāka sniegto kontaktinformāciju vai apmeklēt tīmekļa vietni www.medtronic.com/mri (kur tā ir pieejama). Brīdinājums. Pirms ienākšanas magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas skenera (magnēta) telpā informējiet magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas klīnikas speciālistu, ka jums ir implantēta neirostimulācijas sistēma. Ja jūs nesniedzat šo svarīgo informāciju, jums var tikt veikts neatbilstošs magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējums, kas var radīt traumu vai jums implantētās medicīniskās ierīces bojājumu. Magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas ārstam, kas veic magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējumu, ir jāzina par visiem medicīniskajiem implantātiem, lai varētu izvērtēt jums droša magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējuma veikšanas apstākļus.Neirostimulācijas sistēmas sagatavošana magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējuma veikšanaiIespējams, ka pirms magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējuma implantētā neirostimulācijas sistēma (proti, terapijas padeve) ir jāizslēdz, tajā jāaktivizē MR attēldiagnostikas režīms vai tā jāpārprogrammē, lai sistēma MR attēldiagnostikas izmeklējuma laikā varētu droši darboties. Tas ir atkarīgs no ķermenī implantētā pievada un neirostimulatora modeļa, neirostimulatora terapijas iestatījumiem un jums piemērotā magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējuma veida.Klīnikas speciālists, kas uzrauga jūsu neirostimulācijas sistēmas darbību, paskaidros, vai jums implantētajai sistēmai ir jābūt ieslēgtai vai izslēgtai, kura programma ir jāatlasa un vai magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas režīmam ir jābūt aktīvam magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējuma laikā.Ja ārsts, kurš uzrauga jums implantētās neirostimulācijas sistēmas darbību, norāda, ka pirms MR izmeklējuma terapija ir jāaptur, jāaktivizē MR attēldiagnostikas režīms vai jāmaina terapijas iestatījumi, skatiet norādījumus pacienta programmēšanas ierīces lietošanas rokasgrāmatā.Ja ārsts, kurš uzrauga jums implantētās neirostimulācijas sistēmas darbību, ir aktivizējis MRI režīmu vai mainījis terapijas iestatījumu, sagatavojot sistēmu MR attēldiagnostikas izmeklējumam, nemainiet iestatījumus pirms MR attēldiagnostikas izmeklējuma, ja neesat saņēmis attiecīgu norādījumu.Pēc MR attēldiagnostikas izmeklējumaMainiet terapijas iestatījumus (vai deaktivizējiet MRI režīmu), kad MR attēldiagnostikas izmeklējums ir pabeigts un jūs atrodaties ārpus magnētiskās rezonanses attēldiagnostikas izmeklējuma zonas. Ja jums ir implantētas divas neirostimulācijas sistēmas, atcerieties izmainīt terapijas iestatījumus abām sistēmām.Sazinieties ar ārstu, kas uzrauga jums implantētās neirostimulācijas sistēmas darbību, ja jums ir bažas par MR attēldiagnostikas izmeklējumu vai jautājumi par implantēto neirostimulācijas sistēmu.
	Rādītājs



