LAPAROSKOPICKA KARDIOMYOTOMIA

Obr.3. UvolPnovanie pazerdka v mediastine
(h&€ikom v mediastine nad crus
diaphragmae )

Obr.7. Preparécia svalovych vlékien na
pazeraku nad kardiou
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Obr.2. Otvorenie pazerakového hiatu

(v strede obrazku vypreparované
crus diaphragmae )
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Obr.4. PreruSenie tukového tkaniva
v oblasti kardie
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Obr.8. Prvé 2 cm kardiomyotdémie na pazeraku

( medzi prerusenou svalovinou
pazeraka vidiet sliznicu )



Obr.9. Vyklenutie sliznie po nafuknuti
dilataéného bal6nika v lumene
pazeraka

Obr.13. Myotmia aboralnym smerom
na prednu stenu zalidka

Obr.15. Vyklenut4 sliznica v oblasti kardie
na dilataénom bal6niku, ktory
volne prechadza do zaludka

Obr.10. Myotomia na dilataénom baldniku
proximalnym smerom na pazerak

Obr.12. Pohl'ad na stav po myotomii
na pazeraku a v oblasti kardie

Obr.14. Detailny pohfad na preruSované
svalové vlakna tesne pod kardiou
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Obr.16. Pazeradkovy hiatus a stav
po kardiomyotomii
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Obr.17. Hiatoplastika ( sutura crus Obr.18. Dokonéenie hiatoplastiky
diaphragmae - 1x Vicrylovy a (uzlenie stehu)

1x Ethibondovy steh)

Obr.20. Fixacia prednej stey fundu zaludka
Ethibondom.....

Obr.21. ..k prévej strane svalovych vlakien
pazeraka po myotémii a prednej hemifundoplikéacii

Obr.23. Zavedenie Redonovho drenu
k braniénému hiatu



