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1 0ddychaj i zyj tatwiej

SPIROMETRIA

Rady dla pacjentow

przed badaniem

Spirometria to bezbolesne, krotkotrwate, ambulatoryjne badanie oceniajgce czynnos¢ ptuc.
Spirometria jest badaniem wysitkowym. Chory moze odczuwa¢ zmeczenie podczas spirometrii
oraz moga wystapi¢ zawroty gtowy. Podczas badania mierzona jest m.in. pojemnos$¢ zyciowa ptuc
(VC) oraz objetos¢ powietrza wydmuchiwana z ptuc w czasie natezonego wydechu (FEV:).

Spirometria jest konieczna do rozpoznania i monitorowania niektorych schorzen uktadu
oddechoweqo, takich jak astma czy Przewlekta Obturacyjna Choroba Ptuc (POChP) oraz przy
podejrzeniu schorzen srodmigzszowych ptuc.

Badanie wykonuje sie w pozycji siedzacej po wczesniejszym 15—20 minutowym odpoczynku.
Przed jego rozpoczeciem nalezy podac aktualny wzrost i mase ciata.

IR <70 POWINIEN MIEC WYKONANA SPIROMETRIE:

+ 0s0by z podejrzeniem schorzen uktadu oddechowego,

+ 0s0by odczuwajace dusznosc¢ z towarzyszacym napadowym lub przewlektym kaszlem,
 0s0by palace papierosy, zagrozone rozwojem POChP,

» 0soby przed planowanym zabiegiem chirurgicznym w obrebie klatki piersiowej lub jamy brzusznej,
« 0s0by ze schorzeniami ptuc celem monitorowania przebiegu leczenia,

« 0s0by w trakcie rehabilitacji po przebytych chorobach uktadu oddechowego.

JAKIE OKOLICZNOSCI WYKLUCZAJA WYKONANIE SPIROMETRII:

« stan po niedawno przebytym zawale miesnia sercowego, tetniak aorty, niekontrolowane
i znaczne nadcisnienie tetnicze, powazne zaburzenia rytmu serca,

 krwioplucie z drég oddechowych,

- przebyta niedawno operacja okulistyczna (np. operacja zacmy), przebycie odwarstwienia siatkdwki,

 czynna choroba zakazna, np. gruzlica ptuc, aktualne zachorowanie na COVID-19, grype,

« dolegliwosci bolowe w obrebie jamy brzusznej lub klatki piersiowej, utrudniajgce petny wdech
i wydech w czasie badania (np. po niedawno przebytej operacji chirurgicznej).

JESLI KTORYS Z POWYZSZYCH PUNKTOW DOTYCZY CIEBIE ZG£0S TO LEKARZOWI.



] PamMiETAJ ABY:

« nakilka godzin przed badaniem:
= nie pali¢ papierosow i nie pic alkoholu,
= nie spozywac obfitego positku oraz nie pi¢ mocnej herbaty lub kawy,
= upewnic sig, ze posrod stosowanych lekéw nie ma jakiegos, ktorego nie wolno stosowac
w dniu wykonania spirometrii.

« bezposrednio przed badaniem:
= nie wykonywac intensywnego wysitku fizycznego,
= powiadomi¢ personel/lekarza o przyjmowanych lekach.

» podczas badania:
= zdja¢ krepujace ruchy ubranie (np. marynarka, zakiet), poluzowac kotnierzyk koszuli, krawat
oraz pasek od spodni,
= koniecznie wyja¢ poluzowana proteze zebowa (dotyczy pacjentéw z proteza),
= prawidtowo wyregulowac aparat stuchowy (dotyczy pacjentéw z niedostuchem).

PRZEBIEG BADANIA:

Podczas spirometrii osoba badana, w pozycji siedzacej, wykonuje kilka spokojnych i gtebokich
wdechow i wydechdw przez jednorazowy ustnik zgodnie z poleceniami technika. Na nosie ma
zacisniety klips uniemozliwiajacy oddychanie przez nos aby zapobiec btedom pomiarowym
i ucieczce powietrza przez jame nosowa. Czynno$¢ wykonuje sie kilkukrotnie w celu okreslenia
powtarzalno$ci pomiaréw. Wynik badania po analizie komputerowej jest oceniany przez lekarza.

W niektorych sytuacjach badanie jest wykonywane dwukrotnie, tzn. przed i po 20 minutach od
podania leku rozszerzajaceqo oskrzela (np. salbutamol) - spirometria z proba rozkurczowa.

I czas TRWANIA BADANIA:

Spirometria - ok. 15 minut.
Spirometria z proba rozkurczowa - 30—40 minut.

I CzAS OCZEKIWANIA NA WYNIK:

Wydruk wykonanej spirometrii tacznie z opisem badania jest wydawany w dniu wykonania badania.

PARAMETRY WENTYLACJI PLUC:

» FVC - pojemno$¢ zyciowa, czyli catkowita objetosc¢
wydmuchanego powietrza z ptuc,

o FEVi - ilos¢ powietrza wydmuchiwanego w czasie
pierwszej sekundy natezonego wydechu. Obrazuje
wielko$¢ obturacji, czyli skurczu oskrzeli,

» FEVW/FVC - wskaznik Tiffeneau - wskazuje na obecnos¢ % s0% 25
lub brak skurczu oskrzeli.

MEF 50% FVC

Przeptyw

MEF 25% FVC
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Autor: Prof. dr hab. n. med. Krzysztof Kuziemski (Klinika Pneumonologii,
Katedra Pneumonologii i Alergologii, Gdariski Uniwersytet Medyczny).



