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Ce este biopsia percutanta ghidata imagistic?

Percutanta inseamna ,prin piele”. Biopsia este o metoda prin care
se extrage o bucata mica de tesut din interiorul corpului cu ajutorul
unui ac special. Aceasta poate fi prelevata de la un organ, cum ar fi
ficatul, de la un ganglion limfatic sau din alta zona, cum ar fi
membrana abdomenului (peritoneu).

Se introduce un ac special printr-o incizie fina in pielea de deasupra
zonei in cauza. Apoi se va trimite proba de tesut la laborator pentru
examinare la microscop.

Cine o va efectua?
Tesutul va fi prelevat de un medic specialist numit radiolog.

Unde se va efectua?

In Departamentul de Radiologie. Sunt utilizate diferite tipuri de
metode de imagistica pentru a ghida procedura. Acestea includ
ecografia, tomografia computerizata si fluoroscopia (examinare cu
raze X).

Cand pot discuta procedura?

Puteti discuta la clinica, inainte de procedura, impreuna cu
medicul care v-a facut trimiterea pentru acest test, cu medicul
sectiei si cu radiologul.

Consimtamant

Vi se va cere sa semnati un formular de consimtamant inainte de
procedura pentru a ne acorda permisiunea de a efectua biopsia. Va
rugam sa puneti intrebari cu privire la orice nelamuriri aveti. Faceti
acest lucru pentru a va asigura ca intelegeti ce intentionam sa
efectuam, alte tratamente sau orice riscuri sau complicatii ale
biopsiei.



Ce pregatire este necesara inainte de procedura?

Se vor efectua analize de sange de rutina. Va rugam sa comunicati
medicului daca luati orice medicament pentru subtierea sangelui
(anticoagulante), deoarece este posibil sa fie nevoie de oprirea sau
ajustarea temporara a acestora.

Exemple: warfarina, apixaban si clopidogrel (Plavix).

Nu este permisa alimentatia cu patru ore inainte de procedura, dar
este posibil sa puteti bea cantitati mici de apa. Va trebui sa purtati
un halat de spital.

Ce se intampla in timpul procedurii?

Se va efectua o scanare initiala pentru a ajuta la planificarea procedurii.
Vi se va cere sa va intindeti pe o masa sau pe o canapea. Este
important sa stati nemiscat pe toata durata procedurii. Radiologul va
steriliza pielea cu o solutie antiseptica si va administra anestezic local.
Veti simti o intepatura pe moment, dupa care tesutul va amorti. Se va
efectua o mica incizie in piele si se va introduce acul de biopsie pentru
a preleva proba de tesut. Radiologul va utiliza aparatul de ecografie,
scanerul pentru tomografie computerizata sau aparatul de radiografie
pentru a ghida cu precizie acul in pozitia corecta necesara efectuarii
biopsiei. Tn cazul tomografiei computerizate, masa se va deplasa in
interiorul si in exteriorul scanerului tomograf de mai multe ori. Este
posibil ca radiologul sa va ofere instructiuni de respirare in timpul
procedurii. Uneori poate fi nevoie sa va tineti respiratia pentru cateva
secunde.

Voi avea vreun disconfort?

Veti simti o senzatie de intepatura pe moment, cand radiologul
administreaza anestezicul local. Dupa aceasta, tesutul va fi amortit.
Desi veti fi constient ca radiologul lucreaza, nu va fi dureros. Poate
exista un usor disconfort dupa procedura, dar analgezicele simple
va vor ajuta, de exemplu, paracetamolul.



Cat dureaza?

Procedura in sine dureaza aproximativ 20-30 de minute, dar veti
petrece un timp mai indelungat in Departamentul de Radiologie
pentru a discuta cu radiologul si personalul inainte de procedura.

Ce se intampla dupa?

Veti reveni la sectia dvs. si personalul medical va verifica in mod
regulat pulsul si tensiunea arteriala. Este posibil sa fiti nevoit sa
ramaneti in pat timp de aproximativ patru ore. Poate fi necesar sa
ramaneti in spital peste noapte dupa procedura, mai ales daca ati
parcurs o distantad mare pentru a participa la biopsie sau daca locuiti
singur. Este important ca cineva sa va poata duce acasa si sa
ramana cu dvs. peste noapte. Nu va recomandam sa conduceti
masina acasa dupa biopsie.

Exista riscuri?

Biopsiile percutante ghidate imagistic sunt in general proceduri foarte
sigure, dar exista unele complicatii care pot aparea, asa cum este
valabil pentru orice procedura medicala. Riscurile specifice asociate
procedurii dvs. depind de locul din care este prelevat tesutul pentru
biopsie. Medicul dvs. si radiologul care efectueaza biopsia vor discuta
aceste riscuri cu dvs.

Tn general, exista un risc mic de séngerare ca urmare a oricarei
biopsii. De obicei, aceasta se stabilizeaza de la sine. Ocazional, este
posibil ca sdngerarea sa fie mai severa si poate fi nevoie de
interventie pentru a o controla. Aceasta se va efectua tot in
Departamentul de Radiologie. Rar, pot fi necesare interventii
chirurgicale. Daca a existat o cantitate mare de sange pierdut, este
posibil sa aveti nevoie de o transfuzie de sange.

Complicatiile grave, inclusiv moartea, sunt foarte rare.

Daca aveti intrebari, va rugam sa apelati numarul de telefon de pe
cardul sau din scrisoarea dvs. de programare.
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