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VIII Konferencja Naukowo-Szkoleniowa

POWIKLANIA W CHIRURGII NACZYNIOWEJ I ENDOWASKULARNEJ

8:45-9:00
9:00 - 10:45

Prowadzacy:
9:00-9:15

9:15-9:30

9:30- 9:45
9:45-10:00

10:00-10:15
10:15-10:30

10:30-10:45

RAMOWY PROGRAM KONFERENCJI

Dzien 1 — Piatek, 6 marzec 2026

Otwarcie konferencji prof. dr hab. n. med. Walerian Staszkiewicz, dr n. med. Wlodzimierz Hendiger

Sesja I — Dost¢py naczyniowe i urazy jatrogenne.
Z1e planowanie to poczatek powiklania.
Marek Maruszynski, Krzysztof Bojakowski, Stawomir Nazarewski, Michal Sojka

Karuzela zdarzen - dynamiczna historia o operacjach jednej t¢tnicy - Jakub Kaczmarek

Kaskada zdarzen niepozadanych czyli wielochorobowos¢ jako jeden z czynnikow - predykcyjnych
wystepowania powiklan pooperacyjnych. - Sylwia Baranska

Od klasyki, przez endo, po amputacje. Lepsze wrogiem dobrego- Bartlomiej Anton

Udar, ktérego nie bylo? — ostra neurotoksyczno$¢ i deficyty neurologiczne po embolizacji malformacji
naczyniowej alkoholem etylowym jako manifestacja przetrwatego otworu owalnego (PFO) -
Mateusz Szybka

Uwigziona koszulka prowadzaca w tetnicy promieniowej i ramiennej - Siavash Swieczkowski-Feiz

Oderwanie tetnicy biodrowej zewngtrznej podczas implantacji stentgrafu piersiowego —
Karol Buszkiewicz

Czy zabiegi wewnatrznaczyniowe zawsze sg maloinwazyjne? Zgon chorej po angioplastyce t.
biodrowej i udowej powierzchownej — Piotr Wolak

10:45 — 11:15 Przerwa kawowa
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11:15-13:15

Prowadzacy:
11:15-11:30
11:30-11:45
11:45-12:00

12:00-12:15

12:15-12:30

12:30-12:45
12:45-13:00

13:00-13:15

13:15 - 13:45

13:45-15:30

Prowadzacy:

13:45-14:00

14:00-14:15

14:15-14:30
14:30-14:45

Sesja II - Tetnice szyjne, luku aorty, konczyn. Powiklania zylne, malformacje
naczyniowe, embolizacje.

Piotr Andziak, Pawel Maga, Radostaw Pietura, Przemystaw Nowakowski
Zaburzenia potykania jako manifestacja problemu naczyniowego - Mirostaw Dziekiewicz
Powiktania neurologiczne po embolizacji MSK? - Radostaw Pietura

Angioplastyka objawowego zwezenia t. szyjnej wewnetrznej powiktana dtugoodcinkowym
rozwarstwieniem §ciany jej wewnatrzczaszkowego odcinka - Rafal Maciag

Czasowa niedroznos¢ tetnicy szyjnej wewnetrznej w czasie wewnatrznaczyniowej korekeji ztozonej
patologii tetnicy szyjnej wewngtrznej - Dariusz Szewczyk

Rozlegta zakrzepica biodrowo - udowa bedaca powiktaniem po EVLT, leczona trombektomia
wewnatrznaczyniowa - Piotr Janik

Potencjalnie $miertelne powiktanie w leczeniu zespotu zyly glownej gornej - Jan Sobstyl

Powazne powiktania mechaniczne i infekcyjne po kaniulacji zyty udowej u pacjenta z ciezkim
przebieg COVID-19 - Radostaw Jaworowski

Al w rentgenodiagnostyce- Maciej Matus

SIEMENS .-,

Wyklad sponsorowany Healthineers - e

Przerwa kawowa

Sesja III — Aorta cz. I Aorta piersiowa i brzuszna: planowanie kontra
rzeczywistosc.
Piotr Myrcha, Tomasz Jakimowicz, Piotr Gutowski, Rafal Maciag

EL I B u pacjenta z nerka podkowiasta po EVAR. Rekonstrukcja z zachowaniem tt nerkowych
dodatkowych - Piotr Gutowski

TEVAR in TEVAR-implantacja stentgraftu piersiowego w miejsce rozszczelnionego stentgraftu
piersiowego - Andrzej Plonski

Urwany Pig, tip 1 wypalona dziura - Arkadiusz Kazimierczak

Wrzdd drazacy aorty zstepujacej wtorny do zapalenia krazka miedzykregowego i trzonow
kregow - Jakub Brzezinski



14:45-15:00

15:00-15:15

15:15-15:30

15:30-16:15
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Przeciek IIIb po implantacji stentgraftu T-Branch z powodu peknietego tetniaka okotonerkowego
powiktany ponownym peknigciem tgtniaka - Konrad Woronowicz

Rozwarstwienie wsteczne typu a jako powiklanie wewnatrznaczyniowego zaopatrzenia owrzodzenia
drazacego aorty stepujacej - Adrian Karacz

Niedokrwienie lewej potkuli mozgu po implantacji stentgraftu do tuku aorty spowodowane progresja

rozwarstwienia t. szyjnej wspodlnej - Rafal Maciag

Lunch

16:15-18:00 Sesja IV - Aorta cz.II Trudne sytuacje, odleglte powiklania, zakazenia.

Prowadzacy: Piotr Kasprzak, Piotr Szopinski, Zbigniew Galazka, Arkadiusz Kazimierczak

16:15-16:30

16:30-16:45

16:45-17:00
17:00-17:15

17:15-17:30

17:30-17:45
17:45-18:00

18:00-18:05

Zaopatrzenie przecieku IIIB u pacjenta z przewlekta niewydolnoécia nerek z zastosowaniem
angiografii CO2 - Maciej Jedlinski

Mykotyczny tetniak aorty brzusznej: diagnostyczne wyzwania i powiklania wynikajace z leczenia
endowaskularnego - Tomasz Siewniak

Przetoka biodrowo-esicza jako powiktanie p6zne po EVAR - Weronika Niewiarowska
Dhugoterminowe przezycie chorego z licznymi powiklaniami po rozlegtym leczeniu
endowaskularnym aorty - Maciej Antkiewicz

Ztamany ,,Chinczyk" - Arkadiusz Kazimierczak

VAC-stent w leczeniu przetoki aortalno-przeltykowej po TEVAR - Marek Durakiewicz

Prezentacja ekspercka- Leczenie powiktan zaczyna si¢ przy pierwszej operacji
- Prof. dr hab. n. med. Piotr Kasprzak

Podsumowanie dnia
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Dzien 2 — Sobota, 7 marzec 2026

8:00 - 9:30 Sesja V - Aorta cz. III- CERAB. Nowe zabiegi, nowe wyzwania.

Prowadzacy: Grzegorz OszKinis, Piotr Terlecki, Tomasz Urbanek, Piotr Stowinski, Michal Goran

8:00-8:15
8:15-8:30

8:30-8:45

8:45-9:00

9:00-9:15

9:15-9:30

9:30-9:45

9:45 - 10:15

Stanisic
Przyczynek do operacyjnego leczenia zakazenia po EVAR - Marek Durakiewicz
Niekorzystne nastgpstwa modyfikacji planu zabiegowego podczas procedury CERAB — lekcja
na przysztos$¢ - Piotr Zydlewski
Pekniecie aorty brzusznej w trakcie jej wewnatrznaczyniowego udrazniania technika CERAB -
Michal Sojka
CERAB w zmianach zlozonych TASC D: Czy technika minimalnie inwazyjna zawsze oznacza
mniejsze ryzyko? Przyktad cigzkiego powiklania - Izabela Taranta
Gdy jedna z osi biodrowych podczas procedury CERAB jest "nie do pokonania”-
Jakub Buczek
Od CERAB do pomostowania: Analiza przypadku ilustrujaca ograniczenia
wewnatrznaczyniowego leczenia zaawansowanych zmian aortalno-biodrowych —
Izabela Taranta

Tre FEVAR Cases with CE Mark Bridging Stents Experience and Tips — Ioannis Passaloglou

Wyklad sponsorowany i ERUMO

Przerwa kawowa
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10:15-12:15 Sesja VI - Aorta cz. IV Trudne sytuacje, niekonczaca si¢ opowies¢.

Prowadzacy: Jacek Szmidt, Dariusz Janczak, Artur Milnerowicz, L.ukasz Dzieciuchowicz

10:15-10:30

10:30-10:45

10:45-11:00

11:00-11:15
11:15-11:30
11:30-11:45

11:45-12:00
12:00-12:15

Przeciek IB po rEVAR, srodoperacyjny udar niedokrwienny, operacja hybrydowa — kiedy przecieki
kwalifikowa¢ do otwartych operacji? - Lukasz Migdalski

Zerwanie mikrocewnika podczas embolizacji endoleaku typu II polimerem embolizacyjnym Onyx -

Szymon Pore¢bski

Zabezpieczenie stentgraftem CMD Cook Arch Branch przecieku typu 3 po implantacji stentgraftu
Nexus do tuku aorty - Rafal Maciag

Powiktania po EVAR z powodu peknigtego tetniaka aorty brzusznej - Hubert Stepak

Trudny EVAR - do$wiadczenie, cierpliwo$¢ i szczeScie szansg na sukces - Eliza Pleban
Wieloetapowe leczenie te¢tniaka prawej tetnicy podobojczykowej- jak zachowac spoko6j w sytuacji
kryzysowej? - Adam Hydzik

Rozwarstwienie aorty piersiowej po planowym zabiegu EVAR - Hubert Stepak
Powiktania zakrzepowe po zabiegach ALFASIGM A"
wewnatrznaczyniowych na uktadzie zylnym —

Adam Zielinski — Wyklad sponsorowany

12:15-12:45 Przerwa kawowa

12:45-14:15 Sesja VII — Zabiegi na tetnicach biodrowych, tetnicach konczyn.

Prowadzacy: Arkadiusz Jawien, Miroslaw Dziekiewicz, Jerzy Glowinski, Jakub Kesik

12:45-13:00

13:00-13:15

When bad goes worse. Endowaskularne leczenie pomostu udowo-podkolanowego - Tomasz

Nowakowski

Endowaskularne zaopatrzenie powiktan naczyniowych w trakcie przezskérnych interwencji w obrebie
tetnic biodrowych: krwawienie zaotrzewnowe, rozwarstwienie tgtnicy biodrowej oraz migracja stentu

- Patrycja Czekanska
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13:15-13:30  ,,Pancerny ~pomost udowo-podkolanowy - Wojciech Dudzic

13:30-13:45  Endowaskularne zaopatrzenie tetniaka rzekomego tetnicy biodrowej zewngtrznej jako powiktania
zakazenia endoprotezy stawu biodrowego - Joanna Blaszak

13:45-14:00  Udroznienie tetnic biodrowych a zgorzel Fourniera - Grzegorz Dziwiszek

14:00-14:15  Niekontrolowane uwolnienie stentu na podziale aorty i jego migracja na wysoko$¢ odejscia tetnic

nerkowych - Andrzej Belowski

14:15-14:45 Lunch

14:45-16:15 Sesja VIII — Trudne przypadki i efekt domina. Reoperacje.
Prowadzacy: Radostaw Kowalewski, Jacek Wronski, Wlodzimierz Hendiger, Y.ukasz Migdalski

14:45-15:00  Dlaczego warto mie¢ zaprzyjaznionego chirurga naczyniowego??? Nietypowe powiktania ktore moga
zaskoczy¢ nas kazdego dnia - Michal Sojka

15:00-15:15  Ostre niedokrwienie jelit jako powiklanie zabiegu naprawczego nieprawidtowo wszczepionego
stentgraftu brzusznego - Karol Buszkiewicz

15:15-15:30  Wieloletnie leczenie chorego z niedokrwieniem konczyn dolnych - Miroestaw Dziekiewicz

15:30-15:45  Placzaca nerka jako powiktanie stentowania tetnicy nerkowej - Adrian Karacz

15:45-16:00  Angina abdominalis — trudny temat, jeszcze trudniejszy pacjent - Lukasz Migdalski

16:00-16:15  Przypadek zespotu Dunbara leczonego laparoskopowo — kiedy zwezenie naczynia wymaga dalszej

interwencji? - Sebastian Lenarcik

16:15 Zakonczenie konferencji



