Rasitus-EKG

Lisdksi syddmen toimintaa voidaan tutkia
kliinisella rasituskokeella, rasitus-EKG:1l,
joka kuvaa syddmen ja verenkiertoelimiston
suorituskykya ja keuhkojen tilaa. Tutkimuk-
sen avulla saadaan kuva sydinlihaksen ha-
pensaannista ja suorituskyvystd sekid mah-
dollisista rytmihiirioistd. Rasituskokeen ai-
kana seurataan sydiamen sykettd ja rytmid,
verenpainetta, hengitysti ja kipuja. Sydin-
filmi tulostuu paperille tai rekisterdityy tie-
tokoneelle, ja ladkiri antaa siitd suullisen ja
kirjallisen lausunnon.

EKG:n ottaminen

Syddmen rytmii voidaan seurata EKG:ll4,
joka antaa tarkan kuvan syddmen tilasta ja

| EKG:N OTTAMINEN

Valmistelevat toimenpiteet

|
| Asiakkaan ihon tarkastus

f Miti teet lzhihoitajana

Ohjaa asiakasta ottamaan kaikki korut pois.

Tarkista, ettd EKG-laite on kunnossa.

Kirjoita EKG-laitteeseen asiakkaan henkildtiedot,

mahdollisista sahkéisen toiminnan hiiridis-
td. EKG on yleensi ensisijainen tutkimus,
kun epiillaan sydanlihaksen hapenpuutet-
ta tai rytmihdirioita.

EKG-laitteita on erilaisia, ja ne rekiste-
réivit sydimen toimintaa eri kytkentojen
sarjoina. )

Yleensd kaytetain 12-kytkentijirjes-
telmia, joka kiisittad raajakytkennit ja rin-
takytkennat V1-V6. Raajakytkentsji eli
elektrodeja on neljd, ja ne sijoitetaan ran-
teisiin ja nilkkoihin. Rintakytkennit sijoi-
tetaan rintakehille ohjeiden mukaisesti,
koska elektrodien paikat vaikuttavat EKG-
kéyrin muotoon. Piirroksesta seuraavalla
sivulla ndkyvit elektrodien paikat.

Valmistele vuode eli poista ylimaariiset peitteet seki vuoteessa
mahdollisesti olevat muut tarvikkeet (esim. asiakkaan puhelin).

Tarkista, onko asiakkaan iholla ihokarvoja ja onko iho ehj3, jotta saat
- elektrodit hyvin kiinnitettya.

i | Poista tarvittaessa ihokarvat rintakehalta, jotta saat kiinnitettya i

elektrodit.

ihonkarhenninta.

Elektrodien kiinnittdminen

Asiakkaan ohjaaminen

Puhdista ihoa kevyesti esimerkiksi pesulapulla. Voit kayttdd myos

Kiinnita rinta- ja raajaelektrodit oikeille paikoille (katso piirros).

. Kerro asiakkaalle, mitd olet tekemissa, ja ohjaa hantd olemaan

i . liikkumatta ja puhumatta.

' EKG:n ottaminen ja laitteen
puhdistus

Tee ensin arvio, miltd EKG nayttaa monitorissa. Jos asiakas jannittda
tai on vapiseva, voit kdyttaa suodatinta, joka poistaa ylimaaraiset
hairidtekijat. Kirjoita tama tieto EKG:n nauhaan.

| Taman jdlkeen voit tulostaa EKG:n.

| | Puhdista laite ja laita se valmiiksi seuraavaa kayttokertaa varten.



EKG:n laatua heikentivii tekijoit:

- Elektrodit ovat vanhentuneet.

- Elektrodien sijoitteluvirheet aiheutta-
vat muutoksia sydanfilmissa.

- Lihasjannitys nikyy piirtojiljen epita-
saisuutena.

- Asiakkaan liikkkuminen nikyy perusvii-
van vaihteluna.

Asiakkaan hikoilu voi aiheuttaa oi- \
kosulun vierekkdisten elektrodien vi-

lilla tai estda elektrodien kiinnittymi-

sen iholle.

Asiakkaan korut tai kosketus vuoteen
terislaitoihin saattavat aiheuttaa muu-
toksia sydanfilmiin.

i V6 kiinnitetddn vasemman kainalon

i RA (Right Arm) kiinnitetiidn oikeaan

VALMISTELEVAT TOIMENPITEET

Rintaelektrodien sijaintipaikat V1-Vé:

V1 kiinnitetaan rintalastan oikeaan
reunaan neljannen ja viidennen kylkiluun
valiin.

V2 kiinnitetaan rintalastan vasempaan reu-

. naan neljannen ja viidennen kylkiluun va-

liin.

V3 kiinnitetaan viidennen kylkiluun paille
eliV2:n ja V4:n véliin.

V4 kiinnitetaan viidennen ja kuudennen
kylkiluun viliin, vasemman solisluun
keskilinjaan.

V5 kiinnitetdan vasemman kainalon
etulinjaan V4:n ja Vé:n viliin.

keskilinjaan V4:n korkeudelle.

Raajaelektrodien sijaintipaikat:

kasivarteen sisapuolelle,

LA (Left Arm) kiifinitetadn vasempaan
késivarteen sisapuolelle. *

RL (Right Leg) kiinnitetdan oikeaan
raajaan sisdpuolelle,

LL (Left Leg) kiinnitetddn vasempaan
raajaan sisdpuolelle.

keskisolislinja
etukainalolinja
keskikainalclinja

Rintakeh&n oikean puolen
taydentavat elektrodit

EKG-laite

_&

EKG-nauha™




