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Riitmiholteri monitooring

Holteri monitooring on siidame elektrilise tegevuse pidev registreerimine elektrokardiogrammina
(EKG) 24-72 tunni jooksul.

Uuringu eesmirk
Holteri uuringut tehakse jargmistel juhtudel:

e subjektiivselt tuntavad riitmihdired;

o EKG-I registreeritud riitmihéirete iseloomu ja sageduse selgitamine;
e riitmihdired parast stidameinfarkti;

e riitmihdiretevastase ravi efektiivsuse hindamine;

e teadmata paritoluga ndrkustunne voi minestushood;

e korduvad teadvusekaotused.

Enne uuringut
e Teil peab olema digitaalne saatekiri pere- voi eriarstilt.
e Uuringupdeval drge kasutage kehakreemi, kuna see voib takistada elektroodide kinnitumist.
e Soovitatav on kanda laiemat pluusi vdi kampsunit, mis katab seadme mugavalt riiete all.

Uuringu teostamine
e Teie rindkerele kinnitatakse EKG-elektroodid, mis ithendatakse registreerimisseadmega
(véike aparaat, mis ripub kaela iimber).
e Pirast aparaadi paigaldamist vdite minna koju ja jatkata tavapérast pieva, v.a. haiglaravil
viibijad.
Teile antakse péievikuleht, kuhu palume:
o mirkida péeva jooksul tehtud tegevused;
o kirjeldada koiki kaebusi voi siimptomeid (nt stidamepekslemine, pearinglus jne);
e lisada kellaaeg, mil kaebus esines.

Oluline teada monitooringu ajal

Vaite liitkuda ja teha igapédevaseid toimetusi.

Viltige tugevat fiitisilist koormust, nagu:
o intensiivne sportimine,
o vaipade kloppimine,
o akende pesemine.
e Arge kasutage mobiiltelefoni pikalt.
e Viltige vibratsiooniga to0riistu ja masinaid.
e Dusi all kdimine, ujumine ja saun on keelatud — seade ei ole veekindel.
e Arge eemaldage aparaati ise, v.a. juhul, kui on dega eelnevalt kokkulepitud (nt
nddalavahetusel).

Pirast uuringut
e Aparaat eemaldatakse jairgmisel pdeval umbes samal ajal, kui see paigaldati.
e Salvestatud andmed analiiiisitakse ning tulemused edastatakse Teie raviarstile.
MOHHMTOPUHT PUTMA cepaua
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MOHUTOPUHT pUTMa Cep/Lla — ATO 3aMKUCh CEPACUHBIX COKPAIIEHUN U CEPIEYHON aKTUBHOCTH B
Buje snekTpokapanorpammsl (OKI') B Teuenue 24—72 yacos.

IToxa3zanus K HCCIEI0BAHUIO:
e CyOBEKTMBHO OLIYIIa€Mble apUTMHH;
® YTOYHEHME XapaKTepa U 4acTOThl apUTMHI, BbIsIBIEHHBIX Ha DKI';
apUTMHH IOCIIE IEPEHECEHHOT0 MH(ApKTa MUOKAP/Ia;
oreHka 3(h(peKTHBHOCTH aHTHAPUTMHUECKON Teparuu;
AMM30/bI c1a00CTH HEACHOTO IPOUCXOKACHNUS;
MIOBTOPSIIOIIHNECS OOMOPOYHBIE COCTOSHUS.

IoaroroBka u npoBeaeHue:
e V¥ Bac HOMKHO OBITH ANIEKTPOHHOE HAIIPABJICHUE OT BAIlIETO TEparieBTa MM Bpada-
CIeIHATUCTA.
e Ha rpyanyto kieTky npukpensT onHopaszoBbie DKI -a1ekTpoabl, KOTOpbIe COSAUHSIIOTCS C
3aMKMCHIBAIOIINM YCTPONCTBOM.
e B neHb uccienoBaHus HE UCIIOIB3YUTE KPEMbI UJTH JIOCHOHBI /17151 Teua!
3anuchIBAOIIEE YCTPOMUCTBO — ITO HEOOJBIIION arapar, KOTOPBIM BEIIAeTCs Ha MICHO MO OJCHKTY.
Pexomenyercst HafieTh CBOOOIHYIO OY3KY WIIH CBUTED.
Ilocie YCTAaHOBKH arlmapara Bbl MOKETC HATU ,[[OMOfI (CCJII/I BbI HC HAXOAUTCCh Ha CTAIUOHAPHOM
JICUCHUH ).
YerpoiicTBoO (hUKCHPYET BCe cepieuHbIe yaphl B TeUeHUE CyTOK. BaM BbIIayT JAUCT /11 3alIMCH
CBOEH aKTMBHOCTHU U BO3MOXKHBIX CHMIITOMOB B T€UEHUE JIHS.

Bo BpeMsi MOHMTOPHMHTA:
® MOXXHO CBOOOJHO MEPEABUIaTHCS U BBIIOIHATH TOBCETHEBHBIC JIEIa;
e u30eraiiTe MHTEHCUBHOW (PM3NYECKON HArpy3KH (CHOPT, BRIOMBaHNE KOBPOB, MBIThE OKOH U
T.IL.);
e He pasroBapuBaiiTe A0JT0 0 MOOUIBLHOMY Tele(oHY;
e u30eraiite pabOTHI C BUOpAITUEH.

He npuanMaiiTe 1y, BaHHY WJIH He NOCelIaiiTe CAyHy ¢ ITUM YCTPOMCTBOM!

He cuumaiite npubop caMoCTOsATENbHO, €CIIH TOJIBKO HHOE HE COITIACOBAHO C MEJCECTPOi
(HarpuMep, Ha BBIXOJHBIE).

[Tpubop cHUMaeTcs Ha CIEAYIOIUN AeHb, IPUMEPHO B TO K€ BpPEMs, KOTJIa OH OB YCTAHOBJIEH.



