45-letnia pacjentka z i-PAH, bedgca w grudniu 2016 r. w klasie IV wg WHO, z poprawg w wyniku
terapii tréjlekowej z epoprostenolem, z wydolng prawg komorg serca aczkolwiek z Srednim
cisSnieniem w tetnicy ptucnej > 45 mmHg, zostata poddana dwukrotnie w krétkim odstepie
czasowym zabiegom operacyjnym w znieczuleniu ogélnym: lewostronnej mastektomii oraz
histerektomii totalnej. Przedstawiamy przebieg okres6w okotooperacyjnych oraz dalszg
kilkumiesieczng obserwacje chorej. Mastektomie wykonano oszczedzajgc po tej samej stronie
dostep naczyniowy dla podawania prostacykliny. Pomimo przeprowadzonej w krétkim odstepie
czasowym histerektomii totalnej, nie nastgpito pogorszenie przebiegu choroby krgzenia ptucnego.



