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1: Cel

Celem niniejszej procedury jest ckredlenie i ujednolicenie zasad postepowania przy
wykonywaniu badania préby rozkurczowej w Oddziale Rehabilitacji Pulmonologicz-
nej.

2, Zakres stosowania
Postanowienia zawarte w niniejszej procedurze obowigzujg w Pracowni Badah
Czynnosciowych WSZZOZ Chordb Ptuc i Gruzlicy w Wolicy k/Kalisza.

3. Odpowiedzialhos¢
3.1.  Ordynator Oddzialu Rehabilitacji Pulmonologicznej odpowiada za:
o zapewnienie skutecznej komunikocji pomiedzy wszystkimi pracownikami
uczestniczgcymi w realizacji zadan w ramach procedury, '
e nadzér nad przestrzeganiem zasad ujetych w niniejszej procedurze przez pod-
legty personel,
3.2. Rehabilitant odpowiada za:
e prawidtowq realizacje dziatan ujetych w irybie postepowania niniejszej pro-
cedury

4, Tryb postepowania
4.1 Przygotowanie aparatu
. Wigczenie spirometry,
° Zamontowanie gtowicy pneumotachograficzne] i ustnika do spirometru
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4.2 Badanie wykonuje sie na podstawie wiasciwie wypetnionego skierowania po-
twierdzonego przez lekarza kierujgcego.

43 Osoba wykonujgca badanie jest zobowigzana do pouczenia pacjenta
o witasciwe] pozycji podczas badania oraz czynnodciach ktére bedzie
wykonywat,

44 Wykonanie badania

W pierwszym etapem badania jest poproszenie pacjenta o spokojne oddychanie Gdy
oddechy bedq stabilne na pasku podpowiedzi pojawi sie komunikat: "Po wdechu
wykonaj maksymalny wydech" oroz zostanie udostepnione polecenie: "Potwierdz
manewr" (menu Badanie),

Uwaga: polecenie to jest udostepniane podczas wydechéw oraz blokowane podczas
wdechdw.
Udostepnienie wspomnianego polecenia nalezy rozumie¢ joko nastepujgce pytanie:
"Czy pacjent wykonuje witasnie wydech poprzedzajgey forsowny wdech?2" Jesli tak,
wtedy nalezy potwierdzi€ rozpoczgcie manewru przez wybranie omawianego
polecenia. Jest to réwnoczesnie sygnat przejscia do nastepnej fazy.

1. Wydech do poziomu RV. Pacjent wykonuje maksymalny wydech (jeszcze nie

forsowny), w wyniku kidrego w ptucach pozostanie jedynie objetosé zalega-
jaca. Sygnatem przejécia do nastepnej fazy jest brak zmian objetosci na spiro-
gramie.

2. Forsowny wdech do poziomu TLC. Pacjent wykonuje forsowny, maksymalny
wdech o wartoéci FVC IN. Sygnatem przejscia do nastepnej fazy jest brak zmian
objetosci na spirogramie.

3. Forsowny wydech do poziomu RV. Pacjent wykonuje forsowny, maksymalny
wydech o wartosci FVC EX. Po wydechu w ptucach ma pozostaé jedynie ob-
jetosc¢ zalegajgca.

4. Iakonhczenie pomiaru. Forsowny wydech uznaje sie za zakohczony gdy:

- rozpocznie sie wdech,

- czas wydechu przekroczy 15 sek.

- zmiana objetoéci w ciagu ostatnich dwdch sekund nie przekroczy 50ml
Jedli wszystkie fazy badania zostaty prawidtowo wykonane LungTest zalicza
pomiar i zwieksza licznik prawidtowych pomiardw.

5. Powtdrzenie pomiaru. Jedli opcja Liczba pomiaréw jest wieksza od 1 wtedy
pomiar jest powtarzany, fzn. aplikacja przechodzi do fozy 1, az do osiggniecia
zadanej liczby pomiardw.

6. Wykonanie Spirometrii. Spirometria jest wykonywana przed pomiarem
przeptyw-objetose, ale tylko, gdy zaznaczono opcje Wykonaj pola Spirometria.
Przebieg pomiaru opisano w rozdziale dotyczgeym badania spirometrycznego.

Uwaga: Jesli opcja Wymagaj spokojnych oddechdw nie jest zaznaczona, wtedy nie
wykonuje sie fazy spokojnych oddechdéw: 1, a kazdy oddech jest analizowany pod
wzgledem dynamiki. W przypadku powtdrzenia pomiaru, po forsownym wydechu
przechodzi sig natychmiast do fazy forsownego wdechu: 3. W wyniku takiego
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dziatania mozliwe jest powtarzanie forsownych oddechéw jeden po drugim.
Naturalnie aplikacja nie oczekuje, ze wszystkie oddechy bedq forsowne. Przeciwnie,
mogq one by¢ dowolnie przeplatane spokojnymi oddechami, jakkolwiek oddechy te
nie sq analizowane pod kgtem réwnomiernosci.

Dodatkowo, w przypadku nie zaznaczenia opcji Wymagaj spokojnych oddechdw,
tbadanie przeptyw-objetosc nigdy nie zostanie zakornczone automatycznie, nawet po
osiggnieciu zadanej Liczby pomiardw. Badanie takie musi by¢ jawnie zakohczone za
pomocq polecenia Przerwij badanie (menu Badanie). Powodem takiego zachowania
jest brak mozliwosci ustalenia, szczegdlinie w przypadku wytgczenia opcji Stosuj
ekstrapolacje na wydechu, czy zaakceptowane pomiary sq rzeczywiscie manewrami

forsownymi, czy tez sq to manewry bliskie spokojnym oddechom.

W badaniu przeptyw-objetos¢ akceptowane sq tylko te pomiary, w ktérych parametr
FVC EX jest nie mnigjszy niz 95% najwiekszego FVC EX sposérdd wszystkich wykonanych
pomiarow. Rezultatem takiej procedury moze by¢ zmniejszenie lub utrzymanie licznika
prawidtowych pomiaréw po zaakceptowaniu witasnie zakohczonego pomiaru, jedli
pomiar ten jest najlepszy z dotychczas wykonanych.

7. Podanie leku rozkurczowego przez personel do tego upowaziniony
(pielggniarka lub lekarz) okre$lonego przez lekarza kierujgcego odczekanie ok.
15min i powtdrzenie podpunktéw 1-7 z zaznaczeniem badania podrzednego

8. Badanie nadrzedne (wyjSciowe) i podrzedne proby rozkurczowej wykonujemy
tego samego dnia.

4.5 Postepowanie po badaniu.

Po wykonanym badania pracownik zobowigzany jest do usuniecia gtowicy pneumo-
tachograficznej oraz klipsa i zamoczeniu ich w preparacie dostepnym w szpitalu za-
lecanym przez producenta ( czas dezynfekcji zgodnie z wymaganiami producenta).
Nastepnie umycie pod biezgcq wodg, osuszenie. Obudowe i przewody nalezy dezyn-
fekowac chusteczkami myjgco- dezynfekujgcymi dostepnymi w szpitalu. Ustnik jedno-
razowy wyrzucany jest na odpady medyczne skazone.
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