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Vazeni pacienti,

dostava sa Vam do ruk utla brozurka, ktorej cielom je priblizit Vam
zasady Zivota s transplantovanym srdcom. Transplantacia srdca
zachranuje, predlzuje a skvalitfiuje zZivot absolutnej vacsine ludi, ktori ju
podstupia. Jeden rok po transplantacii srdca v NUSCH, a.s. Zije 90%
pacientov, vacsina z nich ZzZije dobre viac ako 5 rokov. Desat rokov
preziva 65% znich. Jedna z naSich pacientok Zije 23 rokov po
transplantacii srdca. Takuto Sancu dostavate aj Vy. Aj na Vas lezi
zodpovednost’ za jej naplnenie.

Transplantacia srdca a celoZivotna lieCba po nej ma aj svoje
tienisté stranky. A aj na Vas zalezi ako ich spolu zvladneme a vyrieSime.
Rovnako ako na vzdelani, schopnostiach a mozZnostiach lekarov Vas
dalSi osud zavisi na VasSej discipline, odhodlani, pevnej vdli, viere
a dovere.

Jednym zo zasadnych predpokladov uspechu je poznanie rizik
v potransplantachom obdobi, uzka spolupraca pacienta s lekarom,
dodrziavanie odporucani lekara a dobra komunikacia.

Pracovnici OZaT Vas budu sprevadzat celym Vasim nasledovnym
zivotom a budete k nam chodit na pravidelné kontroly. Napriek tomu
vSak nemoézeme rieSit vSetky situacie, ktoré vo Vasom domacom
prostredi nastanu. Je potrebné vybudovat' si dobry kontakt s oSetrujucim
lekarom v mieste bydliska.

Cokolvek Vam nebude jasné a potrebujete dalSie vysvetlenie,
obratte sa na svojho oSetrujuceho lekara.

Zelam Vam vela véle a odvahy. Vyuzite naplno svoju druhd $ancu
na zivot.

Doc. MUDr. Goncalvesova Eva, CSc.
primarka OZaT



Transplantacia srdca je lieCebna metdda, pri ktorej sa choré srdce
nahradi inym, zdravym. Niektori pacienti po transplantacii srdca maju
pocit, Ze sa znovu narodili. Vela z nich dokonca oslavuje vyroCie
transplantacie ako ,druhé narodeniny“. Mozno aj Vy mate tieto alebo iné
pocity. V kazdom pripade plati, Ze kvalita zivota po transplantacii srdca
je lepSia, ako bola pred fou.

Na druhej strane, vo VasSom zivote nastavaju zmeny.
PredovSetkym od Vas zavisi ako sa snimi dokazete vyrovnat.
S aktivhou podporou pracovnikov transplantacného oddelenia, Vasho
oSetrujuceho lekara a Vasich blizkych sa vam to urCite podari. Ciefom
tejto prirucky je prispiet ku kvalitnému, aktivnemu a o najviac

“

,2hormalnemu” zivotu ludi s transplantovanym srdcom.

V zavislosti od pooperaéného priebehu musite urcitu a individualne
r6zne dlhd dobu po transplantacii srdca zostat v nemocnici. Po
stabilizacii stavu a rehabilitacii sa vratite spat do domaceho prostredia.
Prichod domov je urcite radostnou udalostou. Od tohto momentu je vSak
velka Cast zodpovednosti za vas zdravotny stav na vas samotnych.
Zaroven by ste mali vediet, ze uplné zotavenie po transplantacii srdca
trva niekolko tyzdnov a niekedy aj mesiacov.

Hygiena

Zvysena telesna hygiena, starostlivost o chrup a udrziavanie
Cistoty bytovych priestorov by malo byt samozrejmostou. Vas
organizmus je po transplantacii nachylnejsi na vznik réznych infekcii.

Na umyvanie okolia operaCnej rany pouZzivajte antibakterialne
mydlo, najlepsSie tekuté, s davkovaCcom. Ak spozorujete zacCervenanie,
opuch alebo tvorbu tekutiny v oblasti operacnej rany, informujte o tom
lekara transplantatného oddelenia. Uprednostnite sprchovanie pred
kupanim sa vo vani. Vymienajte si Casto uteraky a osusky. Nezabudajte
aj na dokladné Cistenie nechtov pomocou kefky.

Vyhybajte sa miestam, kde sa Casto zhromazduje vacsie mnozstvo
ludi (hromadné dopravné prostriedky, kino, divadlo...), najma v Case



chripkovych epidémii. Vylucte kontakt s fudmi trpiacimi infekCnym
ochorenim. V skorom obdobi po operacii (asi 3 mesiace) obmedzte
navstevy, nezdrzujte sa v zapraSenom prostredi, nechodte von, ak vietor
velmi viri prach.

Prehliadku uzubara by ste mali absolvovat aspon raz za 6
mesiacov. V pripade narocnejSich stomatologickych vykonov (trhanie
zubov), je potrebné pred a po vykone uZit' antibiotika. Rozhodnutie o tom
urobi a lieky vam predpiSe Vas prakticky lekar.

Telesna hmotnost’

ZvySovanie telesnej hmotnosti je jednym z najCastejSich problémov
po transplantacii. Ciastodne to méze byt vedlajsi efekt liekov, ktoré
musite uzivat. Zadrziavaju v tele sol a tekutinu a zvySuju chut' do jedla.
Obezita je rizikovym faktorom vzniku kardiovaskularnych ochoreni,
cukrovky a vysokého krvného tlaku. Preto je délezité dosledne dbat na
zdravé stravovanie a pravidelnu telesnu aktivitu. Pri vyraznejSom
prirastku telesnej hmotnosti urobte radikalne zmeny v diéte, najlepsie po
konzultacii s lekarom.

Zdrava vyziva a diéta

TeSte sa lepSiemu apetitu ako ste mali pred transplantaciou, ale
neprejedajte sa.

Strava ma byt pestra s uprednostiovanim jedal s vysokym
obsahom vlakniny a vitaminov. Vhodné su celozrnné vyrobky, surova
a dusena zelenina a aspon 500 g ovocia denne (s vynimkou grapefruitov
a pomela, ktoré su pri uzZivani imunosupresiv nevhodné). Surova
zelenina je vhodna az v obdobi 3 mesiace po transplantacii. Ovocie aj
zeleninu jedzte vzdy umyté a oSupané.

Plnotuéné mlieCne vyrobky nahradte nizkotuénymi (syry
s obsahom tuku v suSine menej ako 30%, odtu¢nené mlieko, namiesto
smotany pouzivajte nizkotuény jogurt). Neodporu€a sa konzumovat
plesnové syry a nepasterizované mlieko.



Znizte prijem zivocCiSnych tukov (maslo, mast, mastné maso, Zitka,
udeniny, slanina). Konzumujte CastejSie ryby a rybacie vyrobky, morské
ZivoCichy a olivovy olej. Nevysmazajte, nefritujte. Najvhodnejsi spdsob
pripravy jedal je varenie a dusenie v pare. Pri nakupe potravin venujte
pozornost obsahu tuku a energetickej hodnote vyrobku.

Obmedzte sladkosti a sladené napoje.

Znizte obsah soli v potrave jej nahradzanim rastlinnymi koreninami
pri vareni. Nepouzivajte solniCku. Vyhybajte sa konzervovanym
a instantnym jedlam (obsahuju vela soli) a mineralnym vodam s vysokym
obsahom sodika (oznaéenym ako Na+).

Ak vam lekar neodporucil inak, pite dostatoéné mnozstvo tekutin
(1,5 az 2 litre denne) — vodu, bylinkové Caje a mineralky s nizkym
obsahom sodika.

Fyzicka aktivita

Pohyb je prospesny pre ,dusu aj telo®. Pravidelna fyzicka aktivita
zvySuje vasu kondiciu, podporuje pocit sebaistoty, napomaha kontrole
hmotnosti, uprave spanku a lepSiemu zvladaniu stresov. Vhodna je
kazda pohybova aktivita, ku ktorej mate pozitivny vztah aje pre vas
dostupna. Dodlezita je pravidelnost. ldealny je denny tréning (30 min
denne). Zataz zvySujte postupne (rozdelte si cviCenie do 2 az 3 10-
minutovych aktivit denne). Ak sa citite unaveni, oddychnite si. Vhodné
druhy pohybu su chodenie po schodoch, prechadzky, fahké domace
prace, bicyklovanie, plavanie, tenis, fahky beh, resp. iné aktivity na ktoré
ste boli v minulosti zvyknuti. O najvhodnejSom spdsobe fyzickej aktivity
alebo tréningu sa poradte slekarom. Po cviCeni mézete byt trochu
unaveni, ale nie uplne vyCerpani. Vo vCasnom pooperacnhom obdobi
nadvihajte tazké bremena (nad 10 kg).

Alkohol

Obmedzte konzumaciu alkoholu na maximalne 2 dl vina alebo 3 dI
piva. VysSie davky a destilaty vas ohrozuju, menia uc€inky liekov a Skodia
viacerym organom.



Fajcenie

FajCenie je mimoriadne Skodlivé. Pozor aj na pasivne fajCenie,
nezdrzujte sa v zafajCenych miestnostiach.

Sexualna aktivita

Niekedy mdze byt sexualna aktivita po transplantacii srdca zdrojom
neistoty. Na jednej strane je to strach suvisiaci s potenciou a na druhej
strane obava z fyzickej zataze. Tieto obavy nie su opodstatnené.
Vacsinou ustupia po navrate do domaceho prostredia. Doélezita je
zainteresovanost’ a dobry vztah oboch partnerov. Niekedy je vhodna
konzultacia u psychologa alebo sexuoldga.

Vyvarujte sa netrpezlivosti, nespokojnosti a obavam zo sexualnej
aktivity. K navratu k sexualnemu zivotu je potrebna urcita fyzicka
vykonnost' - priblizne zodpovedajuca vystupu do druhého poschodia.
Dodrziavajte obvyklé podmienky (staly partner, vyhovujuce miesto
a vhodna poloha).

Zabezpecte antikoncepciu - najvhodnejSi je prezervativ spolu
so spermicidnym krémom. AntikoncepCné tabletky a vnutromaternicové
telieska su u Zien po transplantacii srdca nevhodné.

Pozor na sexualne prenosné ochorenia. Podobne je nevhodny
doverny kontakt s partnerom, ktory ma akutne infekéné ochorenie (napr.
chripku, opar a iné).

Rodicovstvo

Mnoho muZov sa po transplantacii stalo otcami. Umysel zalozit si
rodinu konzultujte s lekarom z transplantacného oddelenia. Vhodné je
pocCkat aspon rok po transplantacii.

Gravidita po transplantacii srdca je mozna, je v8ak rizikova ako pre
matku, tak aj pre dieta. Vyzaduje si upravu imunosupresivneho rezimu,
co mbze matku ohrozit rejekciou. Transplantované srdce tiez horsie
znasa zmeny Vv cirkulacii spdsobené graviditou. Plod je ohrozeny
ucinkom nevyhnutnych liekov.



Ockovanie

Nesmu byt pouzité oCkovacie latky pozostavajuce zo zivych alebo
oslabenych mikroorganizmov. OCkovanie mitvymi alebo inaktivovanymi
virusmi je vhodné (chripka, tetanus), avSak pri podavanej
imunosupresivnej lieCbe moéze byt menej ucinné. Pred planovanym
oCkovanim konzultujte Vasho oSetrujuceho lekara.

Zamestnanie

Pacienti po transplantacii srdca sa pri priaznivom priebehu mézu
vratit do zamestnania. Je idealne, ak je praca zmysluplna a prinasa
uspokojenie. Optimalne je striedanie fyzickej a psychicke] aktivity,
pravidelné striedanie napatia a uvolnenia, t. j. prace a oddychu. Ddlezity
je pravidelny a dostato&ny spanok. Soférovanie motorového vozidla nie
je obmedzené.

Dovolenka

Vhodné je ¢im skor sa vratit k aktivitam a spbésobom travenia
volného Casu, ktoré su pre vas zdrojom energie a obnovy rovnovahy
organizmu.

Kupanie je vhodné iba v Cistej vode. Vyhybajte sa zdrojom infekcie
z prirodnych jazier, termalnych bazénov kupalisk a kupelov.

Chrante sa pred priamym sinkom. Pouzivajte krémy s vysokym
ochrannym faktorom (30). SIne¢né Ziarenie je rizikovym faktorom vzniku
rakoviny koze. Noste pokryvku hlavy.

Pri planovani zahraniCnej dovolenky vyluCte krajiny s nizkym
hygienickym Standardom. Vezmite si so sebou dostatoCné mnozstvo
liekov. Napiste si nefiremné nazvy liekov (pretoze firemné pomenovanie
preparatov - liekov stou istou ucCinnou latkou méze byt v réznych
krajinach rézne). Nezabudnite si vziat' telefonicky kontakt na Vasho
lekara a dat' sa primerane poistit. Vhodné je mat so sebou aj kratku
spravu od Vasho lekara s informaciou o tom, Ze ste po transplantacii
srdca, a ktoré lieky potrebujete.



Domace zvierata

V8eobecne sa pacientom po transplantacii neodporu¢a chovat
domace zvierata, lebo su potencialnym zdrojom infekcie. Ak vlastnite
domace zviera, désledne sa chrante kontaktu s jeho slinami a vykalmi.
Pri Cisteni pouzivajte gumové rukavice.

Kvety a zahrada

Ak netrpite alergiou, mdzete v byte pestovat kvety. Pri praci so
zeminou a v zahrade noste gumové rukavice. Aj malé kozné poranenia
si hned vyCistite a prelepte naplastou.

Imunitny (obranny) systém tela povazuje transplantovany organ za
nie vlastny asnazi sa proti nemu bojovat. Preto je po transplantacii
nevyhnutné dozivotne uzivat lieky na potlaCenie aktivity imunitného
systému. Imunosupresivha lieCba brani odvrhnutiu (rejekcii)
transplantatu. Na druhej strane spbsobuje aj vysSSiu nachylnost na
infekcie. Délezité je najst rovnovahu medzi uvedenymi dvomi stranami
jednej mince. Vyber a davkovanie liekov je individualne a patri do ruk
lekara. Neznepokojujte sa, ak uzivate iné lieky ako vas spolupacient.

NajCastejSie pouzivané imunosupresivne lieky po transplantacii
srdca su:

Uginna latka Nazov preparatu Liekova forma
cyklosporin Sandimmun Neoral roztok / kapsuly
Equoral
takrolimus Prograf kapsuly
Advagraf
mykofenolat mofetil CellCept kapsuly / tablety
Myfenax



mykfenolova kyselina  Myfortic tablety

azathioprin Imuran tablety
everolimus Certican tablety
sirolimus Rapamune tablety
prednizon Prednison tablety

Vacsinou sa pouzivaju v kombinacii. Dolezité je uzivat lieky
pravidelne podla predpisu a nemenit lieCbu bez konzultacie s lekarom.
Dodrziavajte predpisané Casové intervaly medzi jednotlivymi davkami
liekov.

KedZe vstrebavanie niektorych imunosupresivnych liekov je
ovplyvnené rbéznymi faktormi, okrem iného aj jedlom, snazte sa
dodrziavat' stale tie isté podmienky pri ich uzivani — ak beriete liek po
jedle, vzdy ho wuzite po jedle, ak nalacno, vzdy nalacno. Nepite
grapefruitovy dzus, ani nejedzte grapefruity. Uginnost imunosupresivnej
lieCby sa kontroluje meranim hladiny imunosupresiv v krvi. Pred tymto
odberom budte vzdy nalacno a predovsSetkym neuzite ziadne lieky.

Napriek vSetkym vedlajSim uCinkom imunosupresivnej lieCby, je
absolutne nevyhnutna a jej neuzivanie Ci preruSovanie Vas méze ohrozit
na zivote.

Ak zabudnete uzit’ liek

v stanoveny Cas, vezmite si ho hned potom, ako to zistite. Ak sa
uz, ale blizi termin dalSieho uZitia lieku, vynechanu davku nezoberte.
Neznasobujte mnozstvo lieku! Dbajte aby sa takéto situacie neopakovali.
Mohlo by dgjst’ k naruSeniu funkcie transplantovaného srdca.

Vela bezne pouzivanych liekov  ovplyvhuje  uc€innost
imunosupresiv. Pred zaCatim uZzivania nového lieku vzdy konzultujte
lekara.
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Liekové interakcie — opatrnost’ pri su¢asnom uzivani inych liekov.
NajcastejsSie interakcie cyklosporinu a takrolimu:

zvysuju koncentraciu

znizuju koncentraciu

erytromycin
josamicin
klaritromycin

fenytoin
karbamazepil
fenobarbital

metoklopramid rifampin
isoniazid
diltiazem probucol
nikardipin cholestyramin
verapamil
ketokonazol sulfadimidin
flukonazol
itrakonazol
kontraceptiva naficilin
danazol primidone

Pri suCasnom uzivani inych liekov spolu s imunosupresivami méze
dojst’ k zvySeniu alebo znizeniu hladiny imunosupresiv (predovSetkym
cyklosporinu a takrolimusu). ZvySenie hladiny nad Ziaduce rozmedzie
znamena viac neziaducich ucinkov (napr. poSkodenie obliCiek), znizena
hladina predstavuje zase riziko vzniku rejekcie. Pri predpisani
akéhokolvek nového lieku sa poradte o moznych interakciach s lekarom.

Vedrlajsie uc€inky imunosupresiv

Imunosupresiva su moderné, vysoko ucinné lieky. S ich uzivanim
ale byva spojené viacero vedlajSich uc€inkov (popisané su u kazdého
lieku v pribalovom letaku). Niekedy to mézZze az zastraSit, ¢i odradit
pacientov od pravidelného a trvalého uzivania. Uzivanie tychto liekov je
vSak pre Vas nevyhnutnostou. Aby riziko vedlajSich uCinkov bolo Co
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najmenSie, davka imunosupresiv sa individualne upravuje a
pravidelne kontroluje.

Medzi vedlajsie uc€inky zakladnych imunosupresivnych liekov, ktoré
by ste mali poznat’, patria:

chvenie ruk

bolesti hlavy

traviace problémy (hnacky, davenie, nutkanie na davenie)
,mravencenie“ v konc¢atinach

zvysSeny rast vlasov a ochlpenia alebo vypadavanie vliasov
zdurenie d'asien

poruchy spanku

zagulatenie tvare a chrbta

akné

zadrziavanie vody

zmeny a kolisanie nalady

zvysSenie chuti do jedla a narast hmotnosti

Rejekcia

Niekedy, napriek pravidelnému uZivaniu liekov a bez inej znamej
pri€iny, sa moOzu v transplantovanom srdci objavit priznaky rejekcie. Pri
rejekcii pacienti vacsSinou nemaju Specifické tazkosti. Aby sa tato
skutoCnost' zistila eSte pred objavenim sa priznakov zhorSenej funkcie
srdca, v urCitych intervaloch sa realizuje endomyokardialna biopsia
(EMB). Je to odber tkaniva srdca na histologické (mikroskopické)
vySetrenie. Zo zaCiatku sa tieto vykony robia CastejSie, neskor su
intervaly medzi EMB dlhSie. V pripade dlhodobého stabilizovaného stavu
sa EMB nemusia vykonavat. Ak sa zistia znamky rejekcie, podava sa
antirejekCna imunosupresivna lieCba a EMB sa zopakuje. Zaroven sa
hodnoti klinicky stav a funkcia srdca. Vacsina rejekcii, ak sa v€as zisti,
sa uspesne vylieci.
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Priznaky rejekcie:

slabost, unava, teplota nad 37.5° trvajuca viac hodin, nahly
prirastok hmotnosti, bolesti pod pravym rebrovym oblukom,
st'azené dychanie, opuchy, poruchy srdcového rytmu

Nevynechavajte pravidelné kontroly na oddeleni OZaT podla
objednania.
V pripade, Ze nemdézZete prist, pozZiadajte o nahradny termin.

Infekcia

Cielené ovplyvnenie imunitného systému je nevyhnutné v prevencii
vzniku rejekcie. Zaroven sa zniZuje aj schopnost organizmu bojovat
s infekciou. Najma v skorom obdobi po transplantacii su infekéné
ochorenia pomerne Casté. Dodrziavajte uz spomenuté opatrenia na
znizenie rizika nakazy. K prevencii vzniku infekcie patri aj dostatoCny
spanok a oddych, zdrava vyziva, pravidelna fyzicka aktivita a udrziavanie
Ziaducej hmotnosti.

Vyhladajte lekara pri priznakoch infekcie. K nim patria:

zvysend telesna teplota

hnacka, nevol’nost’ a zvracanie

nevysvetlitel’na bolest’ hlavy

vyraznd unava a strata chuti do jedla

bolest’ brucha

palenie pri moceni

kasel’ a dychavica

zmeny farby koZe, vyrazky
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Vysoky krvny tlak

Takmer 90% pacientov po transplantacii srdca ma vysoky krvny
tlak — hodnoty vySSie ako 140/ 90 mmHg. Pravidelne uzivajte predpisané
lieky na zniZenie krvného tlaku. Obmedzte prijem soli, cviCte. V pripade
nadvahy redukujte hmotnost.

Porucha funkcie obliciek

Kontrola Cinnosti obliCiek patri medzi bezné laboratérne testy, ktore
by ste mali pravidelne absolvovat. Krvné skusky a vySetrenie moCu sa
realizuju vzdy poCas kontroly na OZaT. Podla vysledkov tychto testov sa
pripadne odporuca dalSie sledovanie u nefroldga (lekar so Specializaciou
pre choroby obliciek).

Pite dostatoCné mnozstvo vhodnych tekutin (ako je uvedené
v predchadzajucom texte).

Cukrovka

Cukrovka je abnormalne zvySenie hladiny krvného cukru. Ak trva
dlho, spdsobuje poskodenie obliCiek, zraku, ciev, nervovych zakoncCeni.
Aby ste minimalizovali toto riziko, obmedzte prijem volnych cukrov
(kolace, cukrovinky, sladké napoje a pod.) a mastnych jedal v strave.
Redukujte, resp. udrzujte si odporu¢anu hmotnost, pravidelne cvicte.
Dalsi postup, alebo cielent lie€bu vdm navrhne vas lekar — diabetoldg.

Vaskulopatia Stepu
Jednou z najvaznejSich komplikacii po transplantacii srdca je
poskodenie vencovitych tepien srdca, ktoré sa postupne zuzuju az

uzatvaraju. Srdcovy sval trpi nedostatkom kyslika. To spésobuje
zhorSovanie funkcie srdca. K predchadzaniu tejto poruchy dostavate
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lieky (Lescol alebo Crestor). Aby sme ju odhalili absolvujete priblizne
kazdé dva roky koronarnu angiografiu.

Osteoporéza

So stupajucim vekom rastie vyskyt osteoporézy (rednutie kosti) aj
v beznej populacii. U pacientov po transplantacii je toto ochorenie
CastejSie. Z hladiska prevencie vzniku arozvoja tohto ochorenia
prijimajte v strave dostatoné mnoZstvo vapnika (odtu¢nené mlieko,
jogurty, syry, orechy) a vitaminu D (rybi olej, maslo, Zitok).

Nadory

Organizmus s oslabenym imunitnym systémom je nachylnejSi
nielen na vyskyt réznych infekcii, ale aj na vznik nadorovych ochoreni.
Kontroly na OZaT su zamerané aj na zistenie priznakov tychto ochoreni.
Potrebné su pravidelné preventivne onkologické prehliadky u urologa,
gynekologa, kozného lekara a gastroenterologa.

Za jeden z najvyznamnejSich faktorov, ktory pomaha redukovat
naladovost, neistotu, uzkostné a depresivne stavy, je emocionalna a
socialna podpora najblizSieho okolia. Socialne zazemie si treba pestovat
a chranit. Pozerajte dopredu, budte pozitivne naladeni, pokuste sa Zit
bez obav a strachu. Mate vSetky predpoklady na pokojny a kvalitny zivot.

15



NajcastejSie otazky pacientov po transplantacii
srdca

Mb6zem sa vratit do zamestnania?

Ano, vdésina pacientov sa méze vrétit do zamestnania. Tyka sa to
hlavne pacientov, ktorych zamestnanie nie je spojené s fyzicky
namahavou pracou (napr. murar...), alebo pracou v prostredi, kde je
zvysena moznost infekcie (napr. ucitel’ka v jasliach..). Idealne je
vratit’ sa k pévodnému povolaniu ¢im skér (po 3 az 6 mesiacoch).
Asi 35% pacientov po transplantacii srdca pracuje (Statistické udaje
OzaT NUSCH a.s. a celosvetové $tatistiky). Skiusenost ukazuje, Ze
CastejSie sa vratia do zamestnania pacienti, ktori v case indikacie
transplantacie neboli na invalidnom déchodku.

Je mozné absolvovat’ kupel'nu lie¢bu po transplantacii srdca ?

Ano, je moziné absolvovat kupelnu lieébu. Vhodné je uvaZovat
o tom az po 6 mesiacoch po transplantacii (dovtedy tomu brani
znizena imunita, délezity je individualny priebeh rekonvalescencie).
Cielom kupel'nej lieéby nie je len sa , kupat™ (pozor na sedacie
termalne bazény — je to zdroj moznej infekcie!l), ale zlepSenie
fyzickej a psychickej kondicie, zlepsSenie spoluprace a motivacia
pacienta k zdravému zivotnému Stylu. Pacienti po transplantacii
srdca od roku 2004 su zaradeni do indikacneho zoznamu (Bardejov,
Vysné Ruzbachy, Slia¢), navrh na kupelnu lieébu vypisuje Vas
kardiolog.

Mb6zem po transplantacii Sportovat’?

Ano, pravidelnd fyzickd aktivita je vhodnd (zlepsuje kondiciu aj
naladu). Po zahojeni operaénej rany mozno zacat' s pravidelnou
zatazZou (tak po 3 mesiacoch). Porad'te sa s oSetrujucim lekarom.
Transplantacia nie je prekazkou aj k vykonnostnéemu Sportu
(,trénovani a vytrvali“ pacienti sa zucastnuju celosvetovych
olympijskych hier transplantovanych).
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Preco nie je mozné vediet’ ,,viac“ o darcovi?

Viazu nas pravne a etické normy, ktoré nedovoluju podavat
pacientovi—prijemcovi nového srdca akékolvek informacie (vek,
pohlavie, profesia, priéinu amrtia...) o darcovi srdca. Aj
z psychologického hladiska to nie je vhodné. Taktiez rodina darcu
nesmie mat’ informacie o tom, kto je prijemca (tendencia sledovat’
osud ,,srdca“, moznost’' neprimeranych reakcii...).

Mobze zmenit osobnost’ pacienta ,,nové* srdce?

Osobnost’ pacienta sa po transplantacii nemeni, ale zmeni sa nahle
zdravotny stav, spésob Zivota, pohl'ad na Zivot, emocionalita. To ma
vplyv aj na zmenu spravania.

17



Adresa: Oddelenie zlyhavania a transplantacie
srdca (OZaT)
Narodny ustav srdcovych a cievnych
chordb, a.s. (NUSCH, a.s.)
Pod Krasnou hérkou 1

Bratislava

833 48
e-mail: transpl@nusch.sk
web: www.nusch.sk
telefon: 02/ 59 320 263

fax: 02/ 54 788 737
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