Kodade virvendus

Opi haigust tundma, et viltida sellega seotud riske

Sage siidame riitmihaire, mille vastu saab voidelda

Tere tulemast kasutama infovoldikut ,,Kodade virvendus*

See infovoldik selgitab, mis juhtub stidames kodade virvenduse korral, millised on kodade virvenduse
tunnused, milliseid vaevuseid ja tusistusi see pohjustab ning kuidas sailitada oma elukvaliteeti.

Mis on kodade virvendus?

Kodade virvendus on k&ige sagedasem stidame ritmihadire, mida sageli kutsutakse lihtsalt ariitmiaks.
Kdige sagedamini kirjeldatakse kodade virvendust kui ebaregulaarset sidametodd. Vastupidiselt
regulaarsele stidamet6éle, 166b su siida ebaregulaarselt ja korrapératult, mis vdib pdhjustada terve
rea vaevuseid ning vahel ka raskeid tlsistusi sidame- ja veresoonkonnas, nditeks ajuinfarkti e. insulti
ning sidamepuudulikkust. Kodade virvenduse tekke pShjused ei ole alati teada, kuid suurema
t6endosusega tekib kodade virvendus neil, kellel on aastaid olnud k&rge vererdhk, suhkruhaigus voi
siidame isheemiatdbi. Kodade virvendust vGib esineda igas eas, kuid sagedamini on seda eakatel
inimestel. Onneks saab kodade virvenduse vastu vdidelda: on olemas mitmeid ravimeetodeid, mis
aitavad lahendada paljusid probleeme, viltida vGimalikke tusistusi, parandada elukvaliteeti ja
pikendada eluiga.

Kuidas siida té6tab?

Selleks, et aru saada kodade virvenduse olemusest, peab kbigepealt teadma, kuidas siida téétab.
Sida on lihas, mille sees on neli 3dnsust - kaks koda ja kaks vatsakest. Stida tdmbub kokku ja
I66gastub rutmiliselt, to6tades nagu pump, mis pumpab verd. Kui sidamelihas 166gastub, siis voolab
veri sidamesse, kui tdombub kokku, siis pumbatakse veri siidamest vilja teistesse organitesse.

Siida pumpab ténu elektrilisele stisteemile, mis vallandab siidamelihase kokkutémbed. Stidamelihase
kokkutdmmet pShjustab siidamekojast parinev elektriline impulss, mis saab alguse nn. siinussdlmest.
Edasi liigub impulss llejadanud stidamele. Tavaliselt tekitab uks elektrilaine tihe sidamelddgi.




RA = parem koda
RV = parem vatsake
LA = vasak koda

LV = vasak vatsake

Siidame l66gisagedus ja riitm.
Stidame l66gisagedus on siidame I66kide arv Gihe minuti jooksul.

Siidame riitm on stidame |66kide muster ehk 166kide regulaarsus. Normaalset regulaarset siidame

ritmi nimetatakse siinusrtitmiks.

Normaalne regulaarne siidame 166gisagedus ja riitm naeb elektrokardiogrammil e EKG-I vélja selline
—regulaarsete pauside ja [66kidega muster:

Numbrid 1-4 tdhistavad siidame 166ke. Normaalne siidame I66gisagedus on 60 kuni 100 korda
minutis, erinevatel inimestel voib siidame I66gisagedus erineda.

Et sidame t60 oleks kdige t6husam, peavad nii sidame |66gisagedus kui riitm olema korraparased.
Igasugust muutust, mille korral muutuvad ebaregulaarseks sidame 166gid ja siidame riitm,
nimetatakse artitmiaks.

Kiire siidame l66gisagedus:

Kodade virvenduse olemus

Normaalne siidame riitm levib v&rdselt lile kogu siidame nii nagu kivikese vette viskamisel hakkavad
veepinnal levima ringikujulised lained. Kujutagem ette, et vette visatakse mitmeid kivikesi korraga —
korrapdraseid laineid ei saa tekkida, pigem on veepinnal terve rida kaootilisi, ebaregulaarseid
lainekesi. Samasugune toime on ka kodade virvendusel sidame l66kidele.

Stidame kojas tekkiv elektriline drritus koosneb Gthes minutis sadadest impulssidest. Selle tulemusena
on kodade t66 kaootiline, lihaskiudude kokkutédmbed ebakorrapdrased ja regulaarset kodade
kokkutdmmet ei toimu.



Selliste ebakorraparaste kokkutdmmete korral ei saa sidamelihas té6tada tavapéarase joudlusega,
vere pumpamine ei ole efektiivne ning veri jadb toppama slidame tlemistesse kambritesse,
pdhjustades vGimalike verehiiiivete ehk trombide teket. Osad kodades tekkinud elektrilised impulsid
kanduvad edasi vatsakestele ja tekitavad vatsakestes ebaregulaarseid kokkutémbeid. Kui impulsse
kandub vatsakestele liiga palju, kiireneb siidame 166kide sagedus, tekitades siidamepekslemise
tunde.

Mdistes kodade virvenduse olemust ja selle erinevaid ravi vdoimalusi, saad sa 6ppida, kuidas sailitada
oma tervist ja elada taisvaartuslikult.

Kodade virvenduse tunnused

Mdnedel inimestel ei teki enesetundes mitte mingisuguseid muutusi ning kodade virvendus leitakse
juhuslikult arsti visiidil. Teised tunnetavad koheselt, et sidame t66 on ebaregulaarne ja sellega
kaasnevalt tekivad mitmed vaevused:

* Sudame pekslemine ehk kloppimine

e Ohupuudustunne, raskused hingamisel
* Vasimus, norkus

* Koormustaluvuse langus

* Pearinglus, minestustunne

Valu v6i ebamugavustunne rindkeres ning sidame pekslemine on kdige sagedasemad kodade
virvenduse tunnused. Enamasti tunneb inimene kiireid ebaregulaarseid siidameldoke.

Kodade virvendus voib sageli kulgeda ilma iihegi vaevuseta.

Kui sa tunned, et su siida tootab ebaregulaarselt, siis puta jadda rahulikuks! Kui sa muretsed vGi
muutud narviliseks, teeb see asjad ainult halvemaks. Enamik episoode on liihikesed ja ldhevad
iseenesest Ule.

Kui sa tunned, et hingata on raske, rinnus on valu v6i kodade virvenduse episood on pikem kui
tavaliselt, siis mine lahima haigla erakorralisse vastuvottu, kutsu kiirabi v6i péérdu perearsti poole.

Kodade virvenduse vormid

Arvestades kestust, jagatakse kodade virvendus kolmeks erinevaks vormiks:

Hootine e paroksiismaalne - kodade virvendus méédub iseenesest mdne tunni kuni paari paeva
jooksul.

Ajutiselt piisiv e kestev e persisteeruv - kodade virvendus pusib kuni sidame normaalne riitm
taastatakse ravimitega vdi elektriliselt.

Pisiv e permanentne - kodade virvendus jaab plsima vaatamata katsetele taastada sidame
normaalne riitm. Sel juhul tuleb kodade virvendusega elama Gppida ja sellega kohaneda.




EETVED Nadalad Kuud/aastad

eEpisoodid tekivad ja eEpisoodid kestavad eNormaalne siidameritm ei
mooduvad iseenesest mitmeid paevi voi nadalaid taastu ja ebaregulaarne
ja ei taandu iseenesest siidameto0 jaab plsima
Episoodid ei kesta kauem eNormaalse siinusritmi eRavimite ega meditsiiniliste
kui paar pieva taastamiseks on vajalik protseduuridega ei dnnestu
meditsiiniline abi vGi ei plaanita taastada
siinusritmi
eHootine e paroksiismaalne  *Alutiselt piisiv e kestev e *Pisiv e permanentne
kodade virvendus persistentne kodade kodade virvendus
virvendus

Kodade virvenduse korral voivad selle erinevad vormid haiguse arengu kdigus muutuda — hootine
vOi ajutiselt plsiv kodade virvendus voib aja jooksul muutuda pisivaks kodade virvenduseks.

Vastavalt voimalikele haigustunnustele jagatakse kodade virvendus kaheks:

Suimptomaatiline - esinevad klassikalised vaevused, nagu sidamepekslemine, dhupuudustunne,

pearinglus jne.

Asiimptomaatiline - kodade virvendus ei p&hjusta mingisuguseid vaevusi. Selline haiguse vorm on
vaga ohtlik, kuna puuduvad hoiatavad siimptomid, siis inimene ei tea, et tal on kodade virvendus
ning seetdttu ei ole vdimalik tusistusi, nditeks insuldi teket, raviga ennetada.

Kodade virvendus ja kaasuvad haigused?

Kodade virvenduse teke on seotud vananemisega. Eakatel esineb kodade virvendust sagedamini.
Lisaks on mitmeid muid tegureid, mis soodustavad kodade virvenduse teket.

¢ Kaasuvad haigused:
o Korgenenud vererdhk
Suhkruhaigus
Stidameklapi haigus
Stidame isheemiatdbi (mille tlsistusena vdib tekkida sidameinfarkt)
Kardiomuopaatiad

O O O O

o Sudamepuudulikkus
* Riskifaktorid

o Perekondlik taust

o Suitsetamine



o Ulekaal

Igast sajast inimesest iihel on kodade virvendus

Mis on kodade virvenduse tiisistused?

Hoia end insuldi eest!

Kdige olulisem kodade virvenduse tisistus on insult. Kodade virvenduse korral ei tdmbu kojad enam
regulaarselt kokku, veri jadb neisse toppama ning sinna tekivad trombid. Need v&ivad kergesti oma
tekkekohast lahti murdudde modda artereid verega edasi lilkuda. Niimoodi vdivad trombid
erinevatesse organitesse sattuda ja pShjustada nende organite verevarustuse haireid. Kui trombid
liiguvad ajju ning ummistavad ajuarterid, tekib insult. Uldjuhul on insuldi tekkerisk kodade
virvendusega inimestel viis korda kérgem kui nendel, kelle sidame t66 on regulaarne.

Ajuinfarkti tekkeriski suurendavad jidrgmised tegurid:
o Vanus lle 65 aasta, eriti Gle 75 aasta

Naissugu

Kdrge vererdhk

Suhkruhaigus

Stdamepuudulikkus

Eelnevad ajuinfarktid

O O O O O O

Sudame pargarterite ja muude arterite lubjastumine

Teised kodade virvendusega seotud tiisistused:

o Sudamepuudulikkus - tekib kolm korda sagedamini vorreldes nendega, kellel ei ole kodade
virvendust.

o Dementsus
K&rgem suremus - suremus on kaks korda kdrgem vérreldes nendega, kellel ei ole kodade
virvendust.

o Sagedasem haiglaravi - iga teine v6i kolmas kodade virvendusega patsient satub oma
haiguse téttu haiglasse. Sagedased haiglakilastused segavad tavaparast eluriitmi ja
pShjustavad olulist emotsionaalset ja fllsilist stressi nii sulle endale kui sinu
lahedastele.

Hea koost66 korral oma arstiga on voimalik vdhendada erinevate kodade virvenduse
tisistuste tekkeriski.

R&agi oma arstiga, kui sul on kiisimusi voi muresid seoses kodade virvenduse tisistustega.




Kodade virvenduse ravi
Kodade virvenduse véimalikke tiisistusi silmas pidades on oluline aru saada, kuidas kodade virvendust
saaks tulemuslikult ravida.

Kodade virvenduse ravi eesmargid
* Vdhendada insuldi tekkeriski.
* Vahendada kodade virvendusest tulenevaid probleeme - vaevuseid, siimptomite
taasteket, elukvaliteedi langust.
* Vahendada haiglaravi vajadust ja pikaajalisest sidameprobleemist tingitud haiguste
teket.

Nende eesmarkide saavutamiseks pead:

- regulaarselt vétma koiki arsti poolt maaratud ravimeid, vélja arvatud juhul, kui arst
soovitab nende vGtmise |0petada.

- ravimeid peab tarvitama edasi ka siis, kui enesetunne on muutunud heaks. Lisaks
vaevuste vahendamisele ja nende taastekke valtimisele parandavad ravimid
elukvaliteeti ning vahendavad tisistuste tekkeriski.

Kodade virvenduse ravis on kaks suunda
* Trombide vastane ravi ehk antitrombootiline ravi
* Riitmihdire vastane ravi ehk antiariitmiline ravi

Antitrombootiline ravi

Enneta trombide teket!

Nagu eelnevalt raagitud, vivad trombid pShjustada ajuinsuldi tekke. Trombide tekkimise
ennetamiseks, ravitakse patsiente kahte tlilipi ravimitega: antiagregantide voi antikoagulantidega.

Aspiriin on antiagregant, mida kasutatakse kodade virvenduse korral kdige sagedamini. Aspiriin
vahendab insuldi riski ~ 20% vorra. Lisaks aspiriinile on v8imalik kasutada klopidogreeli, mille toime
tugevus on vérreldav aspiriiniga. Vahel kasutakse neid ravimeid koos, et saada tugevamat trombide
teket ennetavat toimet.

Antiagregantidest oluliselt thusamad trombide ennetuses on aga suukaudsed ehk tabletina
vOetavad antikoagulandid. Seni kdige laiemas kasutuses olev suukaudne antikoagulant varfariin
vahendab insuldi riski ~68%. Viimastel aastatel on kasutusele tulnud uuemad antikoagulandid nagu



dabigatraan, rivaroksabaan ja apiksabaan, edoksabaan, mis on sama t6husad vGi isegi tohusamad
insuldi ennetamises, kuid mugavamad kasutada ja vaiksema veritsusriskiga kui varfariin.

Raviarst arvestab sinu trombide tekkeriski ning valib vélja sulle kdige paremini sobiva ravimi.

Trombi tekkeriski hindamiseks kasutatakse CHADS, vdoi CHA,DS,-VASc riski hindamise skaalat ehk
skoori. 70-80 %-| patsientidel on keskmine voi kdrge trombi tekkerisk ning sel juhul on neile sobivaks
raviks suukaudne antikoagulant. Aspiriini ja/vdi klopidogreeli vdib kasutada juhul, kui suukaudset
antikoagulanti ei saa erinevatel pohjustel kasutada v6i madala trombi tekkeriski korral.

Tabletina voetav antikoagulant on Sinu valik, kui Sul on moni jargnevatest riskiteguritest

Vanus lle 65 aasta

Kdrgenenud vererdhk

Suhkruhaigus

Stdamepuudulikkus

Eelnevad insuldid v8i muu asukohaga trombid

O O O O O O

Sidame pargarterite, aordi ja jdseme arterite lubjastumine

Deleted: <sp>

AntiariGtmiline ravi

Ravimid, mis ,rahustavad“ sinu siidant.

RUtmihaire vastases ravis kasutatakse kahte strateegiat: stidameriitmi kontrollivat e
riitmikontrolli ning siidame l66gisagedust kontrollivat ravi e sageduskontrolli.



Rutmikontrolli korral iiritatakse riitmihairest vabaneda

Riitmikontrolli korral on eesmargiks katkestada riitmihaire ja taastada normaalne siidametdo e
siinusriitm. Seda tehakse tavaliselt ravimitega v&i elektriliselt siidant m&jutades (nimetatakse
kardioversiooniks). Sel juhul katkestatakse riitmihaire ning seejarel plltakse erinevate ravimitega
ritmihdire taastekkimist ennetada.

Riitmihadire vastaseid ehk antiariitmilisi ravimeid

kasutatakse ritmihdire taastekkimise valtimiseks. Antiariitmilised ravimid muudavad siidame
elektrilisi omadusi, seeldbi vdhendavad riitmihdire kordumist. Tapsemalt 6eldes toimivad nad rakku
Umbritsevas membraanis, kus mdjutavad naatriumi- ja/vdi kaaliumi ioonkanaleid. Nii vahendadakse
elektrilise impulsi tugevust ning aeg, mille jooksul rakud ei saa erutuda, pikeneb.

Kasutuses on jargmised ravimid: amiodaroon, flekainiid, propafenoon ja sotalool. Paraku nende
ravimite toime on piiratud ning ligikaudu pooltel juhtudel tekib aasta jooksul uus kodade virvenduse
episood. Veelgi enam — neil ravimitel on mitmeid kdrvaltoimeid ning neist tulenev kahju on vahel
suurem kui kasu, mis saadakse stidame siinusritmis hoidmisega. Nditeks vSivad nad pdhjustada
kodade virvendusest ohtlikumaid ritmihdireid ning mdjutada sidame vdimet verd pumbata.

Lisaks pikka aega kasutusel olnud antiartitmilistele ravimitele on v8imalik kasutada uut antiarttmilist
ravimit dronedarooni. Dronedaroonil on ritmi hoidev ja sidame 166gisagedust aeglustav toime. Ravi
dronedarooniga vahendab haiglaravi vajadust ja sidame-veresoonkonna haigustest pohjustatud
surmasid.



Ablatsioon

Kodade virvenduse korral kasutatakse ka muid ravimeetodeid, nagu naiteks ablatsiooni. Ablatsiooni
kdigus havitatakse raadiosageduslike impulssidega siidames see piirkond, kust arlitmia alguse saab ja
vGimendub. Ablatsiooni tehakse kas kirurgiliselt vdi kateetrite abil. Kui soovite ablatsiooni kohta
rohkem teada, siis klisige oma raviarstilt.

Ablatsioon on edukas umbes 70% juhtudel.
Sageduse kontroll vihendab vatsakeste kokkutommete sagedust.

Sageduse kontrolliga vihendatakse vatsakeste kokkutommete sagedust, et valtida
siidamepekslemist ja vihendada siidamepuudulikkuse tekkeriski.

Seda ravitaktikat kasutatakse, kui vaatamata kardioversioonile ei nnestu siinusriitmi taastada. Vahel
valitakse sageduse kontroll sel juhul, kui kodade virvendus ei p&hjusta patsiendile mingeid kaebusi ja
siinusritmi taastamine pole otstarbekas.

Sageduse kontrolli on vdimalik teha kahel viisil. Tavaliselt kasutakse selleks ravimeid (nditeks
verapamiili ja metoprolooli) , mis aeglustavad v&i blokeerivad elektrilise impulsi leviku kodadest
vatsakestesse. Kui ravimitega sageduse kontroll ei dnnestu, siis on véimalik teostada ablatsioon ja
sidamestimulaatori paigaldamine. Ablatsioon havitab atrioventrikulaarse sdlme ja takistab elektrilise
impulsi leviku sidame kodadest vatsakestele. Kardiostimulaator annab vajalikud elektrilised impulsid,
et vatsaksesed saaks toimida ka ilma ,,loomulike” impulssideta.

Milline ravimeetod sobiks sinule kdige paremini?

Kodade virvenduse ravi maaramisel ldhtutakse igast inimesest eraldi. Véimalik on valida erinevate
ravimite vahel ning sinu arst selgitab nende ravimite kasulikke omadusi ja kdrvaltoimeid enne I6pliku
valiku tegemist.

Vahel peab ravimeid vahetama, et leida sinu jaoks kdige sobivam raviskeem. Ole kannatlik — see on
sinule endale kasulik.

Ara katkesta ravi, kui sinu enesetunne paraneb. Pea meeles, et regulaarne tablettide vétmine
vahendab vaevuste taasteket ja pidurdab hilisemate tusistuste tekkimist.

Korvaltoimed

Nagu kaigil ravimitel, nii on ka kodade virvenduse korral kasutatavatel ravimitel kérvaltoimeid. Need
voivad olla erinevad: mdned on kerged ja médduvad kiiresti peale esimesi ravimi vétmisi, teised
vGivad olla pikemaajalised ja hairivamad.

Kui sa muretsed ravimite pdrast voi sul on tekkinud korvaltoimed ravimite tarvitamisest, siis
rédgi oma arstiga.

Millal sa pead arsti poole p66rduma?
Oluline on arsti poole pddérduda sellisel juhul, kui..

¢ tunned end vaga ndrga voi vasinuna
* sul on pearinglus v6i minestasid v&i kaotasid teadvuse
¢ sul on hingamisraskused




* sulonvalurinnus

* kodade virvenduse episoodid pusivad tavapéarasest kauem
* satunned end haigena

* sul on veritsus

¢ sul on ravimitest tekkinud kdrvaltoime

Elu kodade virvendusega

Opi tundma oma keha. Vahel sa leiad, et kodade virvenduse tekkel on kindel p&hjus nt suurem stress,
kuid samas tekib vahel kodade virvendus ilma ihegi selge pdhjuseta.

Soovitame pidada paevikut (vt edaspidi). Vahel on véimalik leida kindel p&hjus kodade virvenduse
tekkeks ning tulevikus on siis seda véimalik valtida.

Kui sa mdistad kodade virvenduse olemust ja episoodide tekkep&hjuseid, siis suudad sa ka oma
seisundit ja enesetunnet paremini kontrollida.

Mida ma saan ise teha ?

Sa pead dppima tdahele panema muutusi oma enesetundes ja kontrollima pulssi regulaarselt. Vaga
oluline on osata md&ta oma pulsisagedust: nii tulevad esile sidame I66gisageduse voi ritmi
muutused, samuti vGid avastada kodade virvenduse tekke. Sidame t66d saad kontrollida, kui
katsud pulssi oma randmel.

Kuidas kontrollida pulssi?
1) vota kell ja istu rahulikult viis minutit. Nii saad sa teada, milline on su pulsisagedus
rahulolekus.

2) Keera peopesa ulespoole ja kalluta randmest pisut allapoole.

3) Aseta nimetissdrm ja keskmine sérm sinna, kust algab poial. NGud libista s6rmi méne
sentimeetri vorra kdsivarre suunas. Kui sa srmi pisut kdvemini nahal surud, siis tunned oma
pulssi.

4) Loe, kui palju pulsilooke sa 30 sekundi jooksul tunned, ja seejarel korruta need kahega. Nii
saad teada oma siidame l66gisageduse tihe minuti jooksul

Oma pulssi on soovitav kontrollida vdhemalt iiks kord nadalas.

Mis on su pulsisagedus?

Enamasti on 166b slida Gthes minutis 60 kuni 100 korda, kuid kdik inimesed on erinevad ning
pulsisagedus vdib erineda. See ei ole enamasti haiguslik ning ei tasu liialt muretseda. Slidame
|66gisagedus sGltub vanusest, drevuse voi stressi olemasolust, fllsilisest pingutusest, kofeiini
tarbimisest, ravimitest voi haigestumisest.

Millal peaksin ma arstilt nou kiisima?
Kui su siidame t606 on liiga kiire, liiga aeglane voi ebaregulaarne, peaksid pédrduma oma arsti poole,
et teha kindlaks selle pdhjus. Selleks kasutatakse elektrokardiogrammi e EKG-d.



EKG abil saab avastada igasuguse siidame riitmihaire.

Igapdevased nduanded

Kodade virvendus saadab inimesi terve nende elu.

Siin moned néuanded, mis voiksid sulle abiks olla:

Kisi oma arstilt, elt voi apteekrilt, millised on sulle sobilikud toiduained. See on eriti tahtis,
kui kasutad antikoagulantidest varfariini.

Ole ettevaatlik, sest méned kdsimuigiravimid ja taimsed preparaadid vdivad sisaldada aineid,
mis soodustavad kodade virvenduse teket.

Vildi sageli aritmiat tekitavaid aineid nagu kofeiin, alkohol, nikotiin v&i narkootikumid.

Kai regulaarselt arsti juures — see aitab sailitada head elukvaliteeti.

Lase regulaarselt md6ta oma vererdhku ja kolesterooli taset ning hoia need kontrolli all.
Vahenda stressi igapaevaelus ja leia endale sobiv viis selle maandamiseks.

Ole aktiivne — valdi suurt pingutust ndudvaid spordialasid v6i harjutusi. Enne aktiivselt
spordiga tegelema hakkamist kiisi n6u oma arstilt, milline on sulle sobiv koormus.

Kokkuvote

Kodade virvendus on sage probleem ja vdib olla ohtlik.

Kodade virvendus vdib pdhjustada vaevusi nt sidame pekslemist ja mitmeid ohtlikke
tusistusi.

Opi tundma kodade virvendust ja kasuta neid teadmisi, et osaleda aktiivselt oma ravis.
Tohusa raviga vaheneb oht tdsiste kodade virvendusest tingitud slidame-veresoonkonna
tisistuste (nt insult) ja sidame kahjustuse tekkeks. Samuti vaheneb vajadus haiglaravi jarele.
Kodade virvenduse ravimeid tuleb votta regulaarselt, et saada jagu vaevustest ja valtida
tusistusi

Kai regulaarselt arsti vastuvotul ja radgi oma murdest arstile

Paevik
Kasuta seda paevikut vaevuste ja nende vGimalike tekitajate Gles markimiseks, et oskaksid neid

valtida. Naita seda paevikut oma arstile igal vastuvotul.
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Kiisimused arstile ja 6ele

Pane siia kirja kiisimused, mida sa tahaksid kiisida oma arstilt voi 6elt kodade virvenduse kohta.

Meditsiiniliste moistete selgitused

Ablatsioon

Kodade virvenduse korral kasutatav protseduur, millega puttakse leida ja
ravida elektriliste impulssidega kodade virvenduse tekkekohta

Antiaritmiline ravim

Ravim, mis reguleerib sidame ritmi

Antitrombootiline
ravim

Ravim, mida kasutatakse trombide tekkeriski vahendamiseks

Ariitmia

Ebaregulaarne stidame riitm vGi l66gisagedus

Kodade virvendus

Arutmia liik, mille korral sidame kojad ja vatsakesed to6tavad
ebaregulaarselt

Koda

Stidame llemine kamber

Kardioversioon

Elektriline voi ravimite abil labi viidud protseduur, mille eesmargiks on
siinusriitmi taastamine slidames

Stidamepuudulikkus

Seisund, mille korral sidame vGime pumbata hapnikurikast verd teistesse
organitesse on vdiksem kui organid seda vajaksid

Suidame l66gisagedus

Stidame I66kide arv tihe minuti jooksul

Siidame ritm

Stidame 166kide muster ehk 166kide regulaarsus

Siinusriitm

Normaalne stidame riitm, mille tekkeimpulss lahtub siinussélmest

Vatsake

Stidame alumine kamber




