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Die 10 haufigsten Fragen an die Angiologie

Frage

Was ist die Angiolo-
gie

Wie lange dauert die
Untersuchung

Warum sind Kon-
trolluntersuchungen
erforderlich

Wie lange muss ich
fur eine Katheterbe-
handlung im Spital
bleiben

Ist die Katheterbe-
handlung schmerz-
haft

Was muss ich nach
einer Katheterbe-
handlung beachten

Was hat der Zucker
mit den Gefassen zu
tun

Das Rauchen ist
doch nicht allein an
meiner Gefass-
krankheit schuld

Welche Medikamen-
te sind wirklich notig

Was kann ich selber
tun

Bedeutung

Gebiet der Inneren Medizin, das sich speziell mit den Arterien, Venen und
Lymphgefassen und deren Erkrankungen beschaftigt

Dies hangt vom zu untersuchenden Gefassgebiet und vom Umfang der
Untersuchung ab. In der Regel muss mit einer Untersuchungszeit von einer
Stunde gerechnet werden

Gefasse sind lebendige Organe unseres Korpers und unterliegen einem
standigen Umbauprozess

Von daher muss bei Gefasserkrankungen im Laufe der Zeit auch mit weite-
ren Verdnderungen gerechnet werden

Einige Katheterbehandlungen kénnen ambulant durchgefiihrt werden,bei
den Ubrigen muss mit einem Spitalaufenthalt von 2-3 Tagen gerechnet
werden.

Die Behandlung wird fast immer in ortlicher Betdubung (selten in Vollnar-
kose) durchgefuhrt und ist in aller Regel schmerzfrei.

In den ersten Tagen sollten starke kdrperliche Belastungen gemieden wer-
den. Treten Schmerzen an der Einstichstelle auf, stellen Sie sich bitte so-
fort bei uns wieder vor. Treten nach einiger Zeit (3-6 Monate) wieder Be-
schwerden auf, so handelt es sich wahrscheinlich um eine Wiederveren-
gung des Gefasses.

Die Zuckerkrankheit (Diabetes) fuhrt zu einer Vielzahl von Veranderungen
in unserem Korper. Hierzu gehdrt auch die Steigerung von Entziindungs-

prozessen in den Gefassen, die dann zu Verengungen und Verschlissen

besonders an den Unterschenkelgefassen fihren

Nein, aber das Rauchen ist der wichtigste Risikofaktor, auf den jeder ein-
zelne direkt Einfluss hat.

Rauchen fiihrt nicht nur zu einer Beschleunigung der Gefassveranderun-
gen sondern erhéht massiv das Risiko von Gefass-Komplikationen (Herzin-
farkt, Schlaganfall)

Als Gefasspatient sollten die Haupt-Risikofaktoren (Bluthochdruck, Blutzu-
cker, Fettstoffwechselstérung) mit Medikamenten auf Dauer gut behandelt
werden. Zusatzlich ist eine Blutplattchenhemmung in den allermeisten Fal-
len lebenslang zu empfehlen.

Regelmassige tagliche Bewegung ( mindestens 30 min rasches Gehen pro
Tag ) sowie eine gesunde Ernahrung ( ballaststoffreich, vitaminreich, fett-
reduziert) entsprechend den Empfehlungen der Schweizer Gesellschaft fir
Ernéhrung (Ern&hrungspyramide auf www.sge-ssn.ch) sind absolut sinnvoll
und verhindern ein Fortschreiten der Erkrankung



