
 

 

36 годишният Гюнел от руенското село Пещерско живее
втори живот след като му бяха отстранени близо 4м.
тънки черва.
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Сряда, 25 Юли 2012

 36 годишният Гюнел от руенското село Пещерско живее втори живот след
като му бяха отстранени близо 4м. тънки черва. 

След 23 дни интензивни грижи в Многопрофилна болница „Дева Мария”
бе изписан пациент с тромбоза на артериите на тънкото черво. Това
представлява запушване на артериите, които кръвоснабдяват тънките черва,
и това води до техния инфаркт. 

Екип в състав д-р Янка Димчева, д-р Мирослав Обрейков – хирурзи и
анестезиолог д-р Николай Игнатов извършват поредица от хирургични
интервенции и на мъжът са отстранени голяма част от тънките черва, като са
оставени не повече от 40-50см. такива, които не са били загинали в следствие
на тромбозата.  Последиците от това предизвикват тотална промяна на
вътрешната му среда, тежка обща интоксикация дължаща се на навлизащите
токсини от увредените тънки черва в кръвообращението му, както и
разстройство в кръвосъсирването. Всичко това води допълнително до
нарушения в сърдечно-съдовата, дихателната и отделителна система. През
първите 10 дни след резекцията  пациента е поставен на изкуствено дишане,
като състоянието му е било критично и с опасност за живота. Екипът от
реаниматори, начело с д-р Николай Игнатов – началник на Отделението по
реанимация и интензивно лечение, успяват да поддържат състоянието на
вътрешната среда и корекция във всички останали системи, които се намират
в недостатъчност. По време на интензивното лечение пациентът е бил на
тотално венозно хранене, което осигурява достатъчно енергия и градивни
елементи нужни за възстановяването. Цялостното лечение и грижите за
болния се извършва под методичното ръководство на Проф. д-р Никола
Владов – водещ хирург в страната по чернодробно-панкреатична и
трансплантационна хирургия. 

            „Причината за инфаркта на тънките черва, който получава пациента се
дължи на тромбофилна диатеза – заболяване което представлява повишена
съсирваемост, което от своя страна води до образуване на множество
съсиреци във венозните и артериални съдове. Причината за тава се дължи на
нарушение на нормалните механизми на съсирване, което се установява при
генетични изследвания на кръвта в специализирани лаборатории” –
коментира д-р Силвия Измирлиева – хематолог в МБАЛ „Дева Мария”. 

В млада възраст пациента е получавал повтарящи се флемботромбози
по долните крайници, като повече от 10г. не е бил лекуван и не е била
изяснена причината за появата им. За възстановяването и лечението на
пациента работи екип от различни специалисти – хирурзи, съдови хирурзи,
реаниматори и хематолози. 
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