Tallinna Lastehaigla kardioloogiateenistuses lébi viidavad uuringud

EKG (elektrokardiogramm)

on siidame bioelektriliste signaalide iileskirjutus, mis aitab tuvastada tajutavaid voi tajumatuid siidame
riitmihéireid.

EKG on diagnostiliseks abivahendiks siidamerikete, slidamelihase haiguste ja verevarustushiirete
korral.

o Elektroodid asetatakse rindkerele ja jaisemetele.
e Uuringu ajal peab lamama rahulikult, selili. Seejérel registreeritakse EKG.
e Toiming kestab mdne minuti.

EHHO (ehhokardiograafia ehk ultraheli siiddamest)

hindab siidame struktuure ja ehitust.

o Uuringu ajal lamab alla 2aastane laps selili, suuremad lapsed vasakul kiiljel, vasak kési pea all.
o Seejirel pannakse ultraheliandurile sooja geeli ja asetatakse andur rindkerele.
Vajadusel asetatakse rindkerele ka 3 elektroodi.
e Uuring ei ole valulik, laps voib sel ajal magada voi vaadata multifilme.
e Alla 2aastastele tuleks selga panna eest lahtikaivad riided.
o Lapse rahustamiseks votta kaasa lutt, so6k ja ménguasjad.
e Uuring kestab umbes 30 minutit.

RUTMIHOL TERI (siidameriitmi 66pievase uuringu)

kéigus registreerib aparaat siidameriitmi 24 tunni jooksul.

e Kdigepealt kinnitatakse vookohale salvesti suurusega 7 x 10 cm. Seejérel asetatakse rindkerele
ja kinnitatakse plaastriga 4 EKG elektroodi. Rindkerele asetatakse vork.
o  Uuringule eelneval paeval tuleks kéia kii dussi all voi vannis.
e Uuringupdevaks haiglasse jadmine ei ole vajalik.
e NB! Uuringupéeval ei tohi ujuda ega teha aparaati mirjaks iihelgi muul viisil.
Soovitav on piirata, parem tiielikult viltida, mobiiltelefoni ja
telekapuldi kasutamist.
o Kerge fiitisiline koormus uuringupéeval on vajalik (v.a treenigud, pallimdngud).
o Kodik oma tegevused mérkige iiles kaasaantud lehele (mida tdpsemalt, seda parem).



VEREROHUHOLTER (vereréhu dopievane registreerimine)

registreerib 24 tunni jooksul vererhud automaatselt.

e Vererohu mootmiseks pannakse dlavarrele manzett.

e Salvesti suurusega 7 x 10 cm kinnitatakse vodkohale.

e Manseti tdispumpamisel on kuuldav nork helisignaal.

e  MOodtmine toimub paeval iga 20 min jérel ja 66sel iga 40 min jérel.

e MOodtmise ajal 1odvestage kési.

e Kerge fiilisiline koormus uuringupieval on lubatud (v.a treeningud jousaalis, palliméngud).
e Kodik oma tegevused tuleb mérkida iiles kaasaantud lehele.

KOORMUSTEST (koormusproov liikuval rajal)

Selle uuringuga hinnatakse siidame ja vereringe reageerimist koormusele.
Uuringu kestus koos ettevalmistusega on 1 tund.

e Elektroodid asetatakse rindkerele ja mansett vererdhu mootmiseks paremale dlavarrele.
e Uuringu ajal kdib vdi jookseb patsient liikuval rajal.
e Ode moddab vererdhku ja arst registreerib EKG pirast igat koormustdusu.

Enne uuringut

e Uuringueelsel paeval kdige kindlasti dussi all v6i vannis.

e Arge tulge uuringule sdomata, kuid soomisest peab olema mdddas vihemalt 2 tundi (joomine
ei ole keelatud).

e  Votta kaasa sportlikud rdivad, soovitavalt lithikesed piiksid, ja mittelibiseva tallaga jalandud.

Parast koormustesti on voimalus kéia dussi all (seeparast votke kaasa kateritt).
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