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GUCH betegek a C




Congenitalis szivsebeszet Szege

* 1955. PDA ligatura
« 1965. ASD

* 1969. TGA







CSONGRAD Regiszter

Registry for patients with C
Disease at the Universi

1961-2013. junius
>2700 beteg
>3000 matét




Gondozasi feladatok

Reziduumok

Ritmuszavarok

Szivelegtelenseg

Pulmonalis hypertonia

Endocarditis profilaxis

Eletvitel

Sport

Terhesseg

Diagnozis es kezeles ujragondolasa



Team munka




Ritmuszavarok

* Veleszuletett szivbetegseg miatt operalt
betegek koreban a ritmuszavarok szeles
csoportja

 RF ablacio vezeto szerepe a sikeres
gondozasban

* Figyelem:komplex anatomia, muteti eljaras
leirasa, kepalkoto technikak



Leggyakoribb ritmuszavarok GUCH betegekben

SA Node  Spontaneous  Traumatic
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SING V (F)

L-TGA

Ebstein’s anomaly  ++

Walsh et al Circulation 2007




GUCH

Fiatal felndttek szivpanaszanak: 957:-a

Ennekivays=a palliativivagy korrekcios mutet utan 2800 /' 1 M

- Anamnaesis, zoreyj, RR)
szivelégtelenseg funeiei

* Aritmia, EKG, pulzoximeiiria

* endocardifis

> szivlegielenseg,

> pulmonalis hyp

*ergospirometria



TOSHIBA

UNIVERSITY OF SZEGED heart 3 65  17:33:.00

Qs & * & O @ » @ & O &

QO . . +« O o . . & O & . .
M

o 14
- ey, 32%.4 582
. T24

49 fps

G:95
DR:60



