 (
病歷號碼：
姓名：
出生：　　年　 月　日 
)衛生福利部基隆醫院
 (
10
1
年
1
2月
27
日修訂
)治療性心導管手術說明書

我們希望您能充分瞭解說明書的內容，請務必詳細閱讀。如經說明後，您尚對此次手術存有任何疑問，請在簽名前再次與您的醫師討論，醫師將會很樂意為您解答。以下是有關於治療性心導管手術的說明： 
一、什麼是治療性心導管手術？
醫師會建議您進行治療性心導管手術，是為了處理您心臓血管狹窄的問題。醫師藉由診斷性心導管手術方式，將導管經由周邊血管放到心臟血管內，再藉由治療用的器械或藥物來進行手術處置。最常用的方法是冠狀動脈氣球擴張術及支架置放術。 
二、什麼是冠狀動脈氣球擴張術及支架置放術？
1. 氣球擴張術是將一個極細的氣球，由心導管內穿入至冠狀動脈狹窄處，藉由氣球擴張即可將狹窄處撐開，以改善冠狀動脈的血流。
2. 支架是一種金屬製的網狀支撐物，附著在氣球導管上放入人體內，在病灶處撐開後，就永久停留在冠狀動脈內，支撐血管壁，不因血管回彈而再阻塞。
三、治療性心導管手術有什麼效益？
這個手術是治療心臟血管、周邊血管最有效方法之一，經由這種手術可以緩解症狀或改善心血管疾病（如心因性死亡、心肌梗塞、心臟衰竭、截肢等）之發生率。 
四、治療性心導管手術有什麼風險？
此手術已行之有年，是一個相當成熟且熟練的手術。但仍有固有的風險，雖然發生機率很低，即使是最權威、最有經驗之醫療人員，手術併發症及副作用仍不能完全避免。但每一位醫療人員都會秉持最大的能力與認真之態度為病患服務。風險如下： 
1. 治療性心導管手術過程中有可能血管內的斑塊剝落，大多數經由進一步處置都會改善，但仍有1％極少病患發生急性心肌梗塞，中風甚至死亡。 
2. 有時血管嚴重硬化，必須使用特殊器械如切割氣球或鑽石研磨術，風險會升高。 
3. 其他如血腫、傷口感染、支架脫落、顯影劑過敏引發休克或顯影劑腎毒性需要洗腎治療等併發症皆低於0.1％。 
4. 其他發生率很低或本說明書未敘述的併發症及其他相關醫療資訊，若病人及家屬代表想進一步了解，請書寫於下頁問題處，並請務必於簽署說明同意書之前，向醫師提出，與醫師討論。醫師將以書面答覆。 
若置放支架後，必須遵從醫囑，使用抗血小板藥，不可自行停藥，以免發生血栓，引發血管再次阻塞。
五、可能替代方案：
如果您決定不施行手術，您的主治醫師只能依照您目前的主訴和檢驗，為您進行藥物治療。但請您了解依您目前的狀況，您仍有潛在之危險(包括猝死、心肌梗塞、心臟衰竭、中風等)。可能替代方案有外科開心手術處理，但開心手術的風險更高。
手術成功率： 依病情狀況和技術之不同，成功率介於60-99％不等。
             您個人的成功率□＞95％ □90％ □80％ □70％ □60％ 
