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Celem niniejszej procedury jest okresienie i ujednolicenie zasad postepowania przy
wykonywaniu proby wysitkowej na sprzecie ERGOSPIROMETR CardioTest CPET .

2. Iakres stosowcania
Postanowienia zawarte w niniejszej procedurze obowigzujg w Oddziale Rehabilitacji
Pulmonologicznej WSZZOZ Choréb Ptuc i Gruzlicy w Wolicy k/Kalisza

3. Terminologia:

3.1. Ergospirometr CardioTEST CPET umozliwia przeprowadzenie standardowego
testu wysitkowego z oceng wydolnosci serca w petnym zakresie 12 odprowadzenn EKG
tgcznie z ocenqg uktadu oddechowego i metabolizmu miesniowego w zakresie
pomiardw przeptywu oddechu, stezenia gazdw wydechowych tlenu i dwutlenku

wegla.

3.2. Wskazania do wykonania badania

e ocena tolerancji wysitku,

e ocena pacjentow z chorobami uktadu krgzenia i uktadu oddechowego,

e kwalifikacje do freningu i monitorowanie treningu w rehabilitacii kardiologicznej i
pulmonologicznej,

e programowanie intensywnodci treningu fizycznego,

3.3. Przeciwwskazania do wykonania badania

e brak zgody badanego,

e Swiezy zawat serca,

e niestabilna dtawica piersiowa,
* nieustabilizowane choroby serca,
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niekontrolowane zaburzenia rytmu serca,

ciezkie zwezernie zastawki aortainegj,

ostre zapalenie miednia serca lub osierdzia,

zdekompensowana niewydolnoéé serca,

osfre choroby takie jak: zator ptucny, tetniak rozwarstwiajgcym aorty, zapalenia
wsierdzia,

ostre zaburzenia innych narzgddw, ktére mogqg wptyng¢ na przebieg wysitku lub
nasila¢ sie pod jego wptywem,

zakrzepica kohczyn dolnych,

niewyrownana astma oskrzelowa,

niewydolnos$¢ oddechowa,

niepetnosprawno$c ruchowa uniemozliwicjgca wykonanie bezpiecznego testu
uposledzenie umystowe,

4. Odpowiedzialnosé

Ordynator Oddziatu Rehabilitacji Pulmonclogicznej odpowiada za:
zapewnienie  skuteczne] komunikacji  pomiedzy wszystkimi  pracownikami
uczestniczgcymi w readlizacji zadah w ramach procedury

nadzor nad przestrzeganiem zasad ujetych w niniejszej procedurze przez

podlegty personel.

Fizjoterapeuta odpowiada za;
prawidtowq realizacje dziotan ujetych w  trybie postepowania niniejszej
procedury

5. Tryb postepowania

5.k,

Przvgotowanie pacienta

Przed rozpoczeciem testu pacjent powinien:

B2y

podpisac zgode na badanie,

ostatni positek powinien spozy¢ na okoto 2 godziny przed testem,

powstrzymac sie od wysitku przez okres 12 godzin poprzedzajqcych test,

w dniu badania zaprzestaé palenia papieroséw, picia kawy i mocnej herbaty,
ubrac¢ odziez i obuwie sportowe,

zazy¢ dotychczas przyjmowane leki lub odstawié zgodnie z zaleceniami lekarza

Postepowanie lekarza:

Przed rozpoczegciem testu lekarz wykonujgey badanie powinien:

L

®

podac pacjenta wstepnej ocenie kardiologiczne

zaprezentowac sprzet,

wyjasniC procedure badania oraz mogace wystgpic objawy, ktére badany
powinien zgtosi¢ w momencie ich wystapienia,

przedstawic przyjetq skole odczuwalnego nasilenia veysitku wg Borga,  bdlu
dtawicowego, dusznoici, chromania przystankowego

ornowi¢ doktadnie zosady porozumiewania sie 1 korzystanie ze skal w trakcie
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wysitku - po zatozeniu maski brak kontaktu werbalnego z pacjentem

5.3. Przygotowanie sprzetu:

Kalibracja:

[gcdnie z zaleceniem producenta kalibracje nalezy wykonad raz w tygodniu lub
bezposrednio przed badaniem (patrz instrukcja obstugi).

6. Wykonanie badania:

¢ Badanie wykonuje sie w obecnoici lekarza kierujgcego.

= Osoba wykonujgca badanie jest zobowigzana do pouczenia pacjenta o
wtasciwe] pozycji podczas badania oraz czynnosciach, ktére bedzie wykonywadé

e Przedrozpoczeciem badania nalezy wprowadzi¢ dane pacjenta, na podstawie
ktérych oprogramowanie wyliczy parametry referencyjne (wedtug wyliczen)

e Powywiadzie przeprowadzonym z pacjentem i ocenie wynikow jego badan,
lekarz wybiera odpowiedni protokét testu oraz procent przewidywanej maksymalnej
czestosci akcji serca, przy ktére] ma nastgpi¢ przerwanie testu ergospirometrycznego.
Dodatkowo lekarz ma mozliwosé wpisania vskazan do wykonania testu | zazywanych
lekow przez pacjenta.

- Nastepuje automatyczne nawigzanie potgczenio z urzgdzeniem do
zadawania obcigzenia i odbioru danych EKG - ergometrem i modutem pomiaru
CRETOL.

Lerowanie przeptywu w gtowicy pneumotachometrycznej, po akceptaci
oprogramowanie  wyswietli przeptyw oddechu, stezenie gazéw  wydechowych
na monitorze.

e Zamontowanie jednorazowych elektrod EKG w odpowiednich obszarach
ciata pacjenta.

Latozenie maski pacjentowi na twarz i zwrdécenie uwagi na jej szczelnose,

+ [afozenie na palec pulsoksymetru.

Latozenie mankietu aparatu do mierzenia ciénienia tetniczego krwi i wykonanie

pomiaru.

+ Podczas testu co okreslany przez lekarza czas nalezy mierzy¢ cisnienie
tetnicze krwi i zapisywad je w programie CardioTES.

6.1. Etapy badania

6.1.1. Etap wysitkowy

Etap ten nastepuje po zadaniu obcigzenia na ergospirometrze oraz rejestraci
parametrow wysitkowych. Na podstawie tego zostoje wystany odpowiedni protokét
do ergospirometru. Nastepnie kontynuowany jest pomiar wentylacji i stezenia gazdw,
nastepuje rozpoczecie wykredlanie trenddw. Etap ten trwa do wystapienia wskazan do
przerwania.
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6.1.2. Etap regeneracji

Etap ten nastepuje po nacisnieciv przycisku stop w etapie wysitkowym. Pacjent przez
okoto 20-30 sekund wykonuje wolng jazde na cykloergometrze, az do zatrzymania. Etap
regeneracyjny tagodnie konczy faze obcigzenia wysitkiem. Zapis badania.

6.1.3. Etap interpretaciji

Cze$¢ tego badania stuzy do oceny progdéw | ma celu okreélenie w przebiegu
badania: szczytu wysitku-PEAK, pierwszego progu wentylacyjnego aerobowego-VTl,
punktu kompensacji oddechowej -RCP VT2 i poczgtku etapu spoczynku-REST. Progi te
okresla sig za pomocq zestawu trendéw w przebiegu, kidrych wykrywa sie ich
charakterystyczne zachowanie.

7. Postepowanie po badaniu

7.1. Po wykonaniu badania osoba wykonujgca zobowigzana jest do usuniecio
jednorazowych elektrod EKG z ciata pacjenta i wyrzuceniu ich do kosza na odpady
medyczne.,

7.2. Maske, adapter i pasek oddzielamy od czesci twarzowe; .

7.3. Maoske | adapter umieszczamy w pojemniku fransportowym z oznaczeniem
.materict skazony”, przekazujemy do Pracowni Badar Czynnosciowych.

7.4. W Pracowni elementy skazone poddane sq dezynfekcji przez zamoczenie w
preparacie dostepnym w szpitalu, zalecanym przez producenta (czas dezynfekcii
zgodnie z wymaganiami producenta), nastepnie umyte pod biezacg wodg, osuszone.
7.5. Po osuszeniu przekazywane sq w czystym pojemniku dziatu do DDL, gdzie
poddawane sq sterylizacji parowej, zgodnie z zalecenie producenta w temperaturze
121 stopni Celsjusza - 15 min.

7.6. Pojemnik fransportowy podany jest dezynfekcji przez przetarcie preparatem
dezynfekcyjnym przeznaczonym do dekontaminacji powierzchni

7.7. Pasek z czesci twarzowej, przewody, obudowa modutu pomiarowego CPET |
stanowisko SDM | cykloergomert poddawany jest dezynfekcji preparatem na bazie
alkoholu, ktcry jest dostepny w szpitalu.

7.8. Sterylne maski w rekawie papier - folic przechowywane sg w zamykanym
pojemniku ,materiat sterylny” uniemozliwicjgcym gromadzenie sie kurzu na ich
zewnetrzne] powierzchni, chronigcym przed wilgocig [ bezposrednim
nastonecznienien.
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