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DEFINICE

Ergometrie je neinvazivni vySetfovaci metoda v kardiologii, jejimz tcelem je registrace
elektrické aktivity srdce v pritbéhu zatéze.

Nejbéznéji je vySetieni provadéno na bicyklovém ergometru, méné ¢asto chizi po
pohyblivém pése. Pro pacienty po amputaci koncetin je ur€en ergometr s rumpalem ovladany

rukama.

VYMEZENI VYBRANYCH POJMU A ZKRATEK

PC — pocitac
EKG-elektrokardiogram
KPR — kardiopulmonalni resuscitace

TK — krevni tlak



CiL

Osetiovatelsky standard je zpracovan, aby bylo vySetieni spravné provedeno. Pacientovi bude

poskytnuta kvalitni oSetfovatelska péce.

Struktura (S)

S1 Kompetentni osoby
Vieobecné sestry dle Vyhlasky MZ CR ¢&. 424/2004 Sb., kterou se stanovi innosti

zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovnik.
S2 Prostredi

Zdravotnické zafizeni, funkcni vySetfovna s pfislusnym piistrojovym vybavenim, pomtickami

ke KPR.

S3 Pomiicky

Piistrojové vybaveni: ergometricky set — rotoped a pohyblivy pas (tzv. béhatko) - oboje
s ptipojenym EKG kabelem a monitorem TK, PC technika k vyhodnoceni dat, pomtcky ke

kardiopulmonalni resuscitaci — tzn. defibrilator, kyslik, pulzni oxymetr, infuzni pumpa

Dalsi pomucky k vySetieni: kvalitni jednordzové elektrody (elektrody jsou ale Casto soucasti

pfistroje jako podtlakové ptisavky), vodivy EKG gel nebo roztok, 1ékaisky benzin, ¢tverecky

géazy, emitni miska, jednorazové Ziletky, vySetiovaci lizko, dezinfekce na povrchy

S4 Dokumentace

Dokumentace pacienta.
Zadanka na vySetieni.

Proces (P)



Sestra:

P1 Zkontroluje funkénost pfistroju, zkontroluje pomicky ke KPR.

P2 Predstavi se pacientovi a dotazem zkontroluje identitu pacienta.

P3 Seznami pacienta s vykonem piiméeiené jeho veéku, zdravotnimu stavu a chapani.

P4 Pozada pacienta, aby si odlozil od pasu nahoru a vyzkousel vysku rotopedu, dle potieby

upravi.
P5 Provede kontrolu mista nalepeni elektrod. Dle potfeby misto odmasti, oholi ochlupeni.

P6 Nalepi elektrody na ptfesn¢ definovand mista na hrudniku dle pokynt vyrobce a napoji

kabely na programovy pftistroj.
P7 Na pazi upevni tlakovou manzetu.
P8 Natoci vstupni EKG zaznam a zméfi TK a puls pted zahdjenim vykonu.

P9 Pouci pacienta o vykonu, kterého by mél dosdhnout (60 otacek/ minutu), udrzet a nutnosti

hlasit kazdou zménu stavu (bolest, du$nost, nevolnost, huceni v usich aj.)

P10 Po celou dobu sleduje pacienta a jeho subjektivni i objektivni stav.

P12 Po ukonceni vysetfeni pacienta ulozi na lehatko do dosazeni klidové faze pacienta.
P12 Provede zaznam do dokumentace.

P13 Provede tiklid a dezinfekci pomucek.

P14 Po klidové fazi dle potfeby umozni pacientovi hygienickou ocistu, dle potfeby dopomuze

S oblékanimi a informuje o dalSim postupu.

Vysledek (V)
V/1 Pacientovi je provedeno vysetfeni ergometrie.

V2 Pacient je informovan o dal§im postupu.



V3 Je proveden fadny zaznam do dokumentace.
KOMPLIKACE

Spatna spoluprace s pacientem.

Nekvalitni zdznam EKG.

Porucha pfistroje.

Chybné napojeni elektrod.

ZVLASTNI UPOZORNENI

Pfiprava pacienta:

dva dny pfedem po dohod¢ s oSetiujicim lékafem vysadit 1éky (napf. betablokatory), pacient
by mél byt laény, pokud mé vySetfeni pldnovano na pozdéjsi dobu, mél by se jen velmi lehce

nasnidat, s sebou sportovni obuv a pohodlngjsi obleceni, kde je moznost sprchy, tak i ru¢nik.



